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Impressoes de um estrangeiro sobre um Congresso 
Nacional de Cirurgia * 


Dr. Eurico Branco Ribeiro 


Diretor do Sanatoério Sdo Lucas 


O Il Congresso Peruano de Cirurgia foi, na realidade, um 
Congresso Internacional. De fato, reuniram-se em Lima, convo- 
cados pela Academia Peruana de Cirurgia, numerosos cirurgides 
sul-americanos vindos do Equador, Chile, Bolivia, Argentina, Uru- 


guai e Brasil, além dos peruanos provenientes das principais ci- 
dades do pais. 


Nao se deve estranhar que isso tenha ocorrido. A preocupa¢ao 
dos organizadores do certame foi incutir estimulo nos cirurgides 
nacionais e isso Ihes pareceu facil em atraindo para o seu con- 
vivio de alguns dias a elementos destacados dos paises mais 
proximos. 

A nossa presenga se efetivou, antes de mais nada, em con- 
seqiiéncia de forte amizade pessoal com o presidente do Con- 
gresso, o prof. Alberto Sabogal, uma das figuras mais brilhantes 
da cirurgia peruana, que se impoz por valor préprio dentro e 
fora da profissao e de maneira tao destacada que mereceu a es- 


colha para alcalde (prefeito) da cidade de Callao, feita pelo pre- 
sidente da Republica. 


Comunicagéo a Sociedade Médica Sav Lucas em 3 de agosto de 1948. 
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Foi dentro desse objetivo de despertar o interesse dos cirur- 
gides tanto da capital como do interior do Pert pela realizacao 
de congressos anuais, iniciativa que se deseja impér como uma 
tradi¢ao da novel Academia Peruana de Cirurgia, que se reuniu 
em Lima, com grande entusiasmo e mangnifico desenvolvimento, 
a assenbléia internacional que recebeu 0 modesto nome de II 
Congresso Peruano de Cirurgia. 


Tanto o programa cientifico propriamente dito como o pro- 
grama caprichosamente organizado para encher as horas em que 
nao se devia discutir ciéncia, teve tao brilhante execuss4o que 
nao se sabe o que mais apreciar — si a desenvoltura e descor- 
tinio dos oradores, si a fidalga hospitalidade dos congressistas 
limenhos. 

E’ digno de nota a preocupagao dos organizadores em fazer 
executar 0 programa anunciado para as reunides. Houve, sem 
duvida, muita tolerancia com relagado a horario e anuéncia em 
aceitar inscri¢do de trabalhos a ultima hora. E’ certo que isso 
se deu em atencgd4o, quasi sempre, a médicos estrangeiros. Mas 
estes € que nao deviam ter abusado de sua situagdo previlegiada 
de convidados de honra, que lhes conferia a preferéncia na apre- 
sentagdo de miultiplos trabalhos, com evidente menospreso pelos 
direitos daqueles para quem realmente fora convocado o Con- 
gresso —- os médicos peruanos. De fato, nao foram poucos os 
oradores que ultrapassaram de muito o tempo que lhes era con- 
cedido para falar, embora a adverténcia da campainha soasse 
duas e mais vezes. Com isso, alguns cirurgides nacionais fica- 
ram privados, por caréncia de tempo, de apresentar as suas 
comunicagdes, preparadas quem sabe com quanto sacrificio pes- 
soal de atividades profissionais preciosas. O papel dos con- 
vidados estrangeiros, num congresso nacional, seria mais o de 
estimular a producaéo do meio do que o de encher o programa 
com trabalhos e mais trabalhos, por melhores e mais interessan- 
tes que fossem. O estimulo pode ser dado, sucintamente, em 
poucas palavras, com a apresentacaéo de novidades, com valioso 
testemunho da experiéncia propria, com palavras de_ incita- 
mento, de orientacdo, de critica construtiva, ao serem debatidos 
os varios assuntos inscritos. A colaboracdo assim concebida e 
assim proporcionada sé pode ser util e concorrer eficazmente 
para se atingir o fim visado. 

O II Congresso Peruano de Cirurgia mereceu o apoio inte- 
gral do governo. O prdprio presidente da Reptiblica, dr. José 
Luis Bustamante y Rivero, nao se limitou a comparecer 4 sessao 
inaugural, mas tambem ofereceu aos congressistas uma brilhante 
recep¢ao no palacio presidencial, cujos magnificos salées se 


abriram por largo tempo para acolher os visitantes e suas fa- 
milias. 
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A sessdo solene de abertura realizou-se no Paraninfo da Fa-— 
culdade de Medicina e consistiu numa série de discursos oficiais, 
destacando-se o proferido pelo presidente da Republica, pela 
exata compreensa4o que demonstrou ter o mais alto dignitario 
da nacdo dos problemas atinentes 4 classe médica. Nessa sole-— 
nidade coube-nos falar em nome do Brasil, a convite da comis- 
sio organizadora do Congresso. Foram as seguintes as palavras 
que entao proferimos: 


Exmas. autoridades presentes. 
Senhores delegados 
Exmas Senhoras 


Senhores congressistas. 


E’ com imensa satifagdo que o Brasil comparece a este Con-— 
cresso. Vé nele, de uma forma geral, mais um elo dessa corrente que 
envolve e aproxima cada vez mais peruanos e brasileiros, confir- 
mando as tradic¢Ses de admirag4o e amizade mutuas que tém ca- 
racterizado as relagdes entre os dois paises no desenrolar da 
Hist6ria. 

Vé nele, de um modo particular, uma oportunidade para sa- 
tisfazer 0 anseio’ que nutrem os médicos brasileiros de melhor 
conhecerem os seus colegas desta parte do Continente. Si muitos 
trabalhos de cirurgides peruanos s4o conhecidos e acatados por 
seus colegas do Brasil e si as revistas médicas peruanas sao se- 
guidas com interesse nos mais adiantados centros médicos bra- 
sileiros, sente-se ainda a necessidade de um maior intercambio 
pessoal entre os elementos representativos da mais alta cultura 
de ambos os paises. E’ do contacto direto com os homens e com 
as instituicdes que se consegue o verdadeiro conhecimento e que 


se estabelecem indissoluveis liames de bom entendimento, de 
cooperagao e de amizade. “4 
Comparecendo a este Congresso, deseja o Brasil prestar sua t 
homenagem muito sincera a este grande Perti, que ¢ depositario ‘ 
da mais antiga civilizacgdéo da America do Sul e que foi o pio- a 


neiro da civilizacéo ocidental nesta metade do Continente Ame- 
ricano. Quer, tambem, render sua homenagem, a mais cordial, 
aos homens que hoje se acham 4 frente das atividades adminis- 
trativas e culturais do Peri, homens que trazem em si a coragem 
de um Pizarro, 0 devotamento de um Daniel | Carrion, a_ inte- es 
lectualidade de um Santos Chocano. 
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O Brasil tambem se aproveita desta oportunidade para sau- 
dar as demais Republicas sul-americanas aqui representadas e 
esta seguro de que, neste certame, do convivio dos seus delega- 
dos com os congressistas peruanos e estrangeiros resultara para 
eles um beneficio de incalculavel valor. 

Manifesta, por fim, a certeza que tem de que este Congresso 
sera coroado de pleno sucesso, sendo mais um marco de elevada 
significag¢do na obra de congragamento sul-americano, por que 
tanto se vém batendo o Perti e o Brasil!” 


“al Aspecto da sess4o inaugural 


_ Na mesma tarde do dia da sessdo inaugural, discutiu-se no 
Hospital Obrero — exemplar organizacdo de assisténcia médica 
aos trabalhadores — o primeiro tema oficial do Congresso e que 
se referia 4 “Cirurgia das hérnias inguinais”. Foi relator o velho 
professor Guilhermo Gastafieta, figura tradicional da cirurgia 
peruana, mestre dos mestres que ora ali pontificam. Foi das 
mais calorosas a saudac4o da assisténcia ao acatado professor — 
manifesta¢ao que constituiu uma verdadeira consagracdo a figura 
simpatica do representante da velha escola. As suas palavras 
foram ouvidas em religioso siléncio e bem o mereceram, pela ob- 
jetividade com que foram lancadas. 

Numerosas foram as contribuic¢des sobre o tema. Houve 
autores que fugiram ao assunto, falando sobre hernias laterais 
do abdome, hérnia lombar, hérnia umbilical e até sobre hérnia 
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diafragmatica. O assunto que despertou maior interesse foi o 
tratamento cirurgico das hernias inguinais, recurrentes ou nao, 
por meio do enxerto cutaneo. Foi a esse tema que levamos a 
nossa modesta contribuicao, apresentando durante 9 minutos a con- 
duta que vimos seguindo na operacdo de hérnia inguinal, tendo 
demonstrado certos detalhes de técnica em desenhos coloridos 
projetados na tela. 

O segundo tema oficial trazia o titulo de “Assisténcia aos 
traumatizados no Pert’. Foi uma exposi¢ao completa e detalha- 
da de como se vem cogitando do assunto naquele pais e uma cri- 
tica objetiva e construtiva das medidas em pratica. Coube ao 
prof. Fortunato Quesada apresentar um brilhante relatério. Re- 
presentante da atual geracao de professores, profissional experi- 
mentado, autor de conhecidos processos de tratamento ortopé- 
dico, expoente da cirurgia militar peruana, figura de realce em 
varios congressos internacionais, o prof. Quesada soube dar ao 
tema uma amplitude que merecia, dentro da orientacdo segura 
que o seu largo tirocinio tem autoridade para ditar. 

As contribuigdes ao tema cingiram-se a trabalhos de orien- 
tagao técnica nos servicos de Traumatologia e a variados aspectos 
da assisténcia cirtrgica em contingéncias de urgéncia —- fraturas, 
ruturas do bacgo, traumatismos craneanos, acidentes esportivos, etc. 

A um representante da nova geracao coube relatar o terceiro 
tema oficial do Congresso — “Tratamento dos abcessos do pul- 
mao”: o dr. Carlos Peschiera, um especialista que se fez com o 
desenvolvimento, nestes ultimos anos, de um dos mais empolgan- 
tes ramos da arte cirlirgica — a cirurgia toracica, O assunto era 
de plena atualidade, pelas inovacées trazidas até ao terreno da 
tatica operatéria pelo advento dos chamados antibidticos. O re- 
lator soube trata-lo com maestria e nado desmereceu dos aplausos 
que a ele, como aos demais relatores, foram conferidos. 

As contribuigdes a esse tema focalizaram principalmente a 
questao da anestesia e a questao da pneumectomia. 

As diversas sessdes destinadas a temas livres transcorreram 
cheias de interesse e com pletora de trabalhos, 0 que prejudicou o 
desenvolvimento das discuss6es. Estas constituem praxe que de- 
via ser sempre seguida nos congressos médicos, pois as vezes 
surgem nas ‘discusses idéias e criticas do mais alto valor pra- 
tico. O acimulo de trabalhos inscritos e a nao observancia, por 
alguns, do tempo destinado a cada comunicacao impediram que 
todo o programa fosse cumprido e os sacrificados foram Os cirur- 
gides nacionais, que cederam a sua vez de falar aos congres- 
sistas de fora do pais. 

Nos intervalos das reunides plendrias, promoveram-se va- 
rias sessdes especiais destinadas a conferéncias proferidas por 
destacados cirurgides estrangeiros e alguns professores perua- 
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Outros intervalos foram preenchidos com reunides sociais, 
em que se serviram aperitivos, almocos e jantares — tudo dentro 
de uma organizacdo primorosa, tornando encantadora a estadia 
na bela capital peruana. 


Entre as recepcdes preparadas para os congressistas, cum- 
pre assinalar as que se realizaram na residéncia do presidente 
do Congresso, prof. Alberto Sabogal; na residéncia do presidente 
eleito da Academia Peruana de Cirurgia, dr. Ignacio F. de Bus- 
tamante; no Hospital Obrero, oferecida pelo seu superinten- 
dente, dr. Guilhemo Almenara; em La Cabafia, oferecida pela 
sra. d. Mercedes Dibos de Camino, presidente de El Hogar del 
Médico; na Sociedade Médica Peruana “Daniel Carrién”; na resi- 
déncia do dr. Gerardo Lozada, diretor da excelente Clinica 
Lozada; no palacio da Municipalidade, oferecida pelo alcalde 
dr. Luis Gallo Porras; no Country Club, oferecida pelo Ministro 
da Saude Publica, Cap. Arturo Jimenez Pacheco; na Academia 
Peruana de Cirurgia, para entrega de diplomas aos novos socios 
correspondentes nacionais e estrangeiros; na Faculdade de Medi- 
cina, oferecida pelo decano prof. Sergio Bernales; e, especial- 
mente, no palacio do govérno, oferecida pelo presidente da Re- 
publica, dr. José Luis Bustamante y Rivero. 

Além de todo esse programa oficial de sessdes cientificas e 
de reunides sociais, houve tempo ainda para se visitarem os nu- 
merosos recantos dessa apraziavel Lima de arquitetura inconfun- 
divel, apreciando logares histéricos, avenidas floridas, restauran- 
tes populares, praca de touros, edificios ptiblicos, praias improvi- 
sadas, museus especializados, etc. E houve tempo, ainda, para 
uma ceia num restaurante chinés, o atraente “chifa’ limenho; 
para assistir ao banquete oferecido a numerosos congressistas 
pelo Rotary Club de Miraflores, presidido pela empolgante e lo- 
quaz figura de Carlos A. de La Puente; para assistir a uma inte- 
ressante reuniao do Rotary Club de Lima, para uma ligeira ex- 
cursao a Serra e para atender a gentis convites de almoco que nos 
foram feitos em dias diversos pelos prezados amigos dr. Ignacio 
F. de Bustamente de La Torre e senhora, prof. Amador Merino 
Reyna e senhora, prof. Fortunato Quesada e senhora e sr. Juan 
1. Camet e familia. 


Uma das muitas grandes satisfagdes que tivemos em Lima 
foi travar conhecimento com o dr. Vitor Alberto Carrion y Ver- 
gara, um jovem e entusiasta cirurgiao pela célebre Universidade 
Maior de Sao Marcos, que nos apresentou um exemplar da sua 
tese de doutoramento com a seguinte dedicatéria: “Para el dr. 
Eurico Branco Ribeiro, mentor espiritual de esta tesis, que en 
grande parte es traduccién de su obra “Litiase do apéndice”, 
con la mas grande simpatia e admiracién de su infatigable obra 
cientifica, obsequio este ejemplar de mi tesis — Lima 18-3-1948”. 
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Por ai se vé a grandeza e generosidade da alma peruana, que fre- 
quentemente extravasa em expressdes de desmedida exaltacdo. 


Tambem constituiram atragao do Congresso as sessdes hos- — 


pitalares de demonstracao de técnica cirlirgica, realizadas seja nas 
salas operatérias, seja nos anfiteatros mediante projecao de filmes — 
e exposi¢ao oral. Tivemos a ocasido de ver uma gastroduo- 
denectomia parcial caprichosamente executada pelo prof. Alberto 
Sabogal e uma colecistectomia seguida de enervagao do céledoco 
realizada com esmero e meticulosidade pelo prof Amador Me- 
rino Reyna, em cujo servico, no hospital Arzobispo Loayza, e por 
ele assistido, tambem tivemos a oportunidade de praticar uma © 


gastroduodenectomia parcial num caso de cancer do estémago, 


tendo, assim, a oportunidade de mostrar a técnica por nés segui- == 


da em Sao Paulo. Nesse mesmo dia foi-nos dado o ensejo de 
falar perante 0 corpo médico do Hospital Arzobispo Loayza, 
sobre a técnica da tunelizagao no tratamento cirtirgico da vari- 
cocele. 

Merece destaque a reuniao promovida no Museu Nacional de | 
Antropologia, onde se preparou uma exposi¢ao de cirurgia pre- 
colombiana. A dra. Rebeca Carrion Cachot, diretora do Museu, 
discorreu sobre as doencas autéctones e os meios empregados 
pelos indios para combaté-las, entre os quais se destacavam cer- — 
tos atos cirirgicos. Demonstrou que existiam tres grandes cen- 
tros cirlirgicos no Peri antigo: Paracas, Yanyos e Urubamba, 
sendo mais importante o primeiro, onde quasi 30% dos cadaveres 
descobertos apresentavam sinais de trepanagao craneana, fazen- 
do supor estar ali localizado um sanatério-escola, destinado a 
adextrar os cirurgides da época. A luz de numerosos craneos— 
apresentados, o dr. Pedro Weiss formulou conclusdes relativas — 
aos varios procedimentos cirurgicos empregados pelos indios pe- 
ruanos. 


Deixando Lima, ficamos dois dias na pitoresca Arequipa, — 
tendo ocasiao de visitar minuciosamente o Hospital Obrero regio-— 
nal, dependente da mesma organizacaéo de Lima e moldado nos 
mais modernos principios de organizacao e assisténcia hospitalar. 
Perante a classe médica de Arequipa, fizemos uma palestra so- 
bre cirurgia gastro-duodenal, ilustrando-a com a apresentacdo de — 
desenhos sobre detalhes de técnica. Nessa cidade — a cidade 
branca vigiada pelo magestoso Misti — a classe médica peruana 
teve ocasido de néds demonstrar mais uma vez sua fidalguia na_ 
hospitalidade que proporciona ao estrangeiro. 


Foi cheio de impressdes magnificas e imorredouras que atra- _ 
vessamos o lago Titicaca para colher novas e fortes impressoes _ 
nesse outro pais hospitaleiro e amigo que é a Bolivia. Nao po- es 
diamos regressar ao Brasil sem rever em La Paz velhos amigos 
como o prof. Daniel Bilbao Rioja e sem tomar contacto com os 
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colegas da velha cidade modernizada, em recolhimento perma- 
nente no seu formoso escrinio, as vistas do imponente Ilimani. 
Para bem gozar das peculiaridades dessa cidade impar, situada 
400 metros abaixo do seu préprio aeroporto — o mais alto do 
Mundo — tivemos a compania amavel e prestigiosa do dr. Luis 
Valverde Chinel, antigo estagidrio de Manguinhos e do Hospital 
das Clinicas de Sao Paulo e que tanto se empolgara pela alma 
paulista que para a sua terra havia levado um pedaco dela, atra- 
vés do sagrado laco do matrim6nio. Em sua casa tivemos a sa- 
tisfagao de rever uma antiga cliente, que em creanca havia pas- 
sado sob o nosso bisturi. 


Os cirurgides de La Paz foram prédigos em atengdes para 
comnosco. Tivemos que operar, para satisfagao de sua curio- 
sidade, dois casos de varicocele, depois de termos feito correr sob 
suas vistas um filme demonstrativo da técnica que usamos para 
o tratamento cirurgico dessa afeccao. Como si nao bastassem as 
distingdes que ja nos haviam feito, ofereceram-nos um magnifico 
banquete, onde pudemos gravar 0 nome dos destacados opera- 
dores que sao os professores Daniel Bilbao Rioja, diretor da Fa- 
culdade de Medicina e diretor da Sanidad Militar, Enrique Berrios, 
Gregério Mendoza Catacora e Jenaro Mariaca e os drs. Edmundo 
Arifiez Zapata, Filiberto Oviedo Rodas, Teodoro von Barries 
Carlos Alfredo Rivera, Miguel Granados Garcia, Luis Valverde 
Chinel, Bruno Boehme, Armando Aparicio, Antonio Pizarro Go- 
mez e Fernando Alvarez. 


Todas essas homenagens, bem o sabemos, foram prestadas 
pensando no Brasil e é, sem dtivida, uma satisfacdo imensa, 0 
poder-se levar 0 nome da nossa cara patria a longinquas para- 
gens, fazendo-a lembrada e dando ciéncia do que nela se esta 
fazendo em prol do progresso de uma arte que tanto beneficio 
vem produzindo em favor da Humanidade! 
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DE MEDICINA E CIRURGIA 


Tratamento local da oxiurdse~ 
Dr. Paulo de Albuquerque Prado 
Médico da Penitencidria de Sado Paulo, do Sesi e da A. C. Laboriosas , Y 


A oxiurose é uma helmintose produzida pelo Enterobius 
vermicularis (Linné, 1758). Este verme, no estado adulto, 
vive no intestino grosso do homem. Na primeira fase de sua 
existéncia habita o intestino delgado. E’ um parasita cosmopilita, 
conhecido desde a mais remota antiguidade. 


Diante das discussdes sobre o ciclo evolutivo do parasita, 


A 


facil € compreender-se que o homem é o seu maior propagador 1, 

em todos os pontos da terra, tornando a parasitose uma infes- 

tacao universal condicionada talvez aos preceitos de higiene. 
Embriologia. — A chegada de ovos dos oxiuros embrionados ,° 

ao intestino humano, por via bucal, pode se fazer por meios di- | e 

versos. As matérias fecais depositadas no solo, encerrando ovos 

maduros ou mesmo vermes adultos, podem ser uma fonte de in- _ 


festacdo, quer pelo transporte de ovos sdbre os alimentos pelas 
mdéscas, em estado fresco ou frequentemente apds dessecacado. 
Neste tiltimo caso os ovos sao levados com a poeira, e deposi- 
tados sébre os alimentos, inclusive frutas e legumes. 

A agua, entretanto, desempenha um papel secundario, por- 
que os embrides de oxiuros nela vivem pouco. 
A oxiurose familiar facil de compreender-se: as criancas 

parasitadas podem infestar as pessoas que se ocupam da sua — 

“toillete”, e inversamente, as criancas podem ser contaminadas — 
pelas maos poluidas de outrem. 


A auto-infestagdéo é muito frequente. O prurido intenso que — 
se produz leva os pacientes a cocar o anus, e assim recolher nas 
unhas mucosidades carregadas de ovos, e até mesmo fémeas in- : 
teiras e conduzi-las 4 béca. EE’ esta auto-infestacio, que nos 
explica a intensidade e a persisténcia destes vermes em certos 
casos. Ela é mais frequente nas criancas que nos adultos, devi- a 
do ao maior descuido dos principios de higiene. 


— * Trabatho realizado no Hospital da Penitenciaria do Estado de Sdo Paulo. 
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II — EVOLUCAO DOS ENTEROBIOS 


Nas condigdes habituais os oxiuros nado pdem seus ovos n 
intestino. Os ovos maduros acumulam-se em utero volumosos « 


quando a fémea se transforma num saco de ovos, um tropismo 
particular a encaminha para o anus do hospedeiro (0 homem), 
donde sai para o exterior com as fezes. Quando a fémea mi- 
-gradora é eliminada com as dejecdes, ela esvasia 0 seu utero em 
alguns minutos e o seu corpo se contrai. Os ovos, que sfo eli- 
-minados em nimero de varios milhares, estao no mesmo estadio 
de desenvolvimento, 0 que mostra perfeitamente a auséncia 
_ de postura no tubo digestivo, segundo alguns. 

No momento da postura 0 ovo encerra j4 um embriao girini- 
forme; se este ultimo encontrar estado higrométrico favoravel e 
uma temperatura de cérca de 30° C., tornar-se-4 em poucas ho- 
ras embriao vermiforme, dobrado sébre si mesmo. 

As experiéncias de Leuckart (1865), de Grassi (1879) e 
Calandrucio (1888), provaram que o verme evolui diretamente 
e que a infestacdo se processa pela ingestao dos ovos embrio- 
nados. A casca do ovo, dissolvida pelo suco duodenal, pode em 
liberdade o embrido que evolui no intestino delgado. Depois 
de sofrer duas mudas no intestino delgado, os vermes adultos 
conjugam-se e ganham o intestino grosso, para completar o seu 
_ desenvolvimento. Afirmam os autores citados, que depois de se 
conjugarem, os machos morrem ou sao expulsos; porém sao 
ainda numerosos e suficientes para numa raspagem da mucosa 
observar-se a sua presenca (Zenker). 

As fémeas gravidas se aproximam do anus e as suas pica- 
das incesantes provocam um prurido insuportavel. Elas, em 
_ geral, sao expulsas com as matérias fecais. Em alguns casos, 
_ observa-se a eclosao das larvas no intestino grosso e isto talvez 
se deva ao fato da chegada nessa porcdo do intestino, dos sucos 
do delgado. E’ esta a interpretacdo que se admite para as ob- 
servacdes de Vix (1860), Redenwaldt e Riickemann (1921). 
Estes ultimos observaram quantidades de larvas nas fezes diar- 
reicas claras e de odor repugnante, de jovem de 21 anos, ataca- 
de oxiurose intensa. 


Entretanto, Brumpt, no seu livro, diz: “a infestacdo, bem 
a reinfestacdo nao podem produzir-se sindo pela ingestao 
de ovos embrionados ou no estadio dito giriniforme (Gobb, 
1890)”’. 


Certos autores que verificaram a presenca das larvas de en- 
terébios nas fezes frescas, admitem que a multiplicacao do verme 
pode ocorrer dentro do intestino do hospedeiro, = 


| 
0 
0 
a 
h 
t 
a 
i 
4 
bd 


ANAIS PAULISTAS DE MEDICINA E CIRURGIA 


Augustine, conhecido helmintologista norte-americano, 
mite a hipotese do ciclo evolutivo do parasita ser fechado, isto é, a, 
concluido num mesmo hospedeiro. 


G. Penso, da Univesidade de Roma, em 1932, em seu tra- _ 
balho intitulado: “Novas consideragdes sdbre a biologia dos 
oxiuros”, publicado ncs Ann. de Parasitologie, conclui que os 
oxiuros capazes de completar, num mesmo individuo 
« ciclo evolutivo, dando a maxima importancia as migracdes 
anais do parasita, no tocante 4 manutengdao e 4 propagacdo da- 
helmintose. Diz Penso que o desenvolvimento dos oxiuros faz-se _ 
todo no mesmo hospedeiro, porém em diferentes sedes: a fase 
adulta e o periodo de acasalamento realizam-se na luz do intes- 
tino; 0 periodo de ponta e a fase embrionaria, a partir do ovo, 
processam-se na parede do intestino (no interior da mucosa). _ 

A dificuldade do tratamento da oxiurose reside no fato de 
que os medicamentos agem sdbre os vermes adultos, na luz do 
intestino e nao sdbre os ovos em plena mucosa. 

O desenvolvimento dos oxiuros no nosso organismo pro- - 
voca um — de sintomas que constituem a oxiurose. 

4 
sINTOMATOLOGIA. 

A pequena quantidade de oxiuros no intestino nao produz _ 7} 
perturbagado alguma no organismo e sO por acaso descobrem-se 
nas fezes ou nas necrépsias os parasitas adultos. 

Os enterdbios produzem perturbacgGdes intestinais, a come 
¢ar pelo prurido anal, que em geral, se manifesta mais intensa- 
mente quando o paciente se deita, 4 noite. Segundo R. Blan- 
chard o calér do leito provoca grande atividade dos oxiuros no 
reto e no anus dai o prurido insuportavel que acarreta. 

A margem do anus, no caso do prurido anal devido a oxiurose, 
¢ congestionada, vermelha; mostra uma quantidade de pontos ver- 
melhos, que sao devido as mordiduras dos vermes; além disso 
ha um muco espesso, fétido, algumas vézes sanguinolento, que 
encerra oxiuros e ovos. Este pontilhado vermelho também se ob- 
serva na mucosa retal (Froehlich). 

Os oxiuros determinam portanto uma inflamacao crénica do 
intestino, que se manifesta por diarréias com muco, e seguidas 
de estrias de sangue, onde pululam parasitas e ovos. Ha, geral- 
mente, déres intestinais mal localizadas. 
Ha casos de apendicite produzidos pela presenca de oxiuros 
no apéndice, referidos por Brumpt e outros autores. 
O prurido da margem do anus produz erecdes, perdas se- 
minais (Raspail, La Clemand). Nas mulheres ha perturbacdes 
menstruais (algomenorréia). 
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IV — DIAGNOSTICO 
QO prurido noturno observado em pessoa que apresenta mu- 


danca de carater, e que emite fezes acompanhadas de muco, faz 
pensar na oxiurose, o que se confirmara pela constatagdo de oxiu- 
ros, de ambos os sexos, na margem do anus. Se nado forem en- 
contrados os vermes poder-se-4 procurd-los nas fezes expulsas 
espontaneamente, ou apds lavagem de agua fria. 

E’ preciso diluir as matérias fecais n’Agua e decanta-las. A 
pesquisa de ovos nas fezes é constantemente negativa; sodmente 
encontram-se ovos quando as fémeas lancadas no meio exterior os 
poem sdbre as parcelas colhidas para o exame coprolégico. 

Diagnéstico da oxiurose pelo Swab, referido por A. Christo- 
vao, na revista clinica de S. Paulo: “segundo Hall, em 1937, os 
enter6ébios, dada a circunstancia da fémea nao depositar seus 
ovos na luz intestinal, mas sim nas pregas anais, para onde emi- 
gram impelidas por um tropismo especial. Para diganosticar a 
oxiurose, inventou-se um dispositivo especial o “Swab de celo- 
fane” — Swab NIH — Nat. Inst. of Health. Consta de um bas- 
tonete de vidro que se fixa numa rolha de borracha; sua extre- 
midade livre é revestida por uma pequena tira de papel celofane. 
presa ao bastonete por anel de borracha. A rolha é adaptada 
a um tubo de ensaio e o bastao fica no interior do tubo, sem 
tocar no fundo. 

Técnica para pesquisa de ovos: passa-se a extremidade re- 
vestida de celofane nas pregas anais e depois recoloca-se 0 “swab” 
dentro do tubo asséptico para transporta-lo ao laboratério. No 
ato do exame, o celofane por meio de pincas esterilizadas, é re- 
tirado e distendido numa l4mina de vidro sébre uma gdéta de so- 
lucaéo fisiolégica, deixando-se para baixo a face com o material 
aderente; comprime-se o material assim depositado na lamina 
por meio de uma laminula. 

Petersen e Fahey propuzeram outro método para o diagndés- 
tico da oxiurose usando l4minas especiais. O doente nao devera 
tomar banho na vespera. Pede-se-lhe que se curve para a frente 
e faca um pequeno esforco, enquanto o examinador segura a ex- 
tremidade da lamina e comprime com a outra a mucosa anal e 
‘a juncao mucocutanea, de tal forma que um dos bordos da lamina 
ri fique voltado para o centro do anus. Levanta-se entaéo a lamina 
¥ -comprimindo-se o bordo oposto contra o lado oposto do anus. A 
umidade da mucosa faz com que os ovos adiram ao vidro. Os ovos 


serio encontrados nos bordos”, 

V — TRATAMENTO 


Os oxiuros vivem durante as primeiras fases da sua exis- 
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apéndice e grosso intestino. Para se curar radicalmente um ~~ 

dividuo atacado pela oxiurose era necessario matar os oxiuros do 3 
intestino delgado, usando-se por via bucal drogas diversas, e os 
expulsar do intestino grosso por meio de lavagens evacuadoras. : i: 


Os medicamentos utilizados por via bucal so variados, assim 
é que os AA. aconselham a santonina, o calomelano, o timol, o a: 
carbonato de bismuto e o acetato de aluminio. 


usados também o timol, o carbonato de bismuto em 
dose. o acetato de aluminio, a esséncia de quenopddio, o hexilre- 7 
sorcinol, a violeta de genciana, drogas estds que dao bons resul- 
tados. Certas especialidades sAo0 usadas, tais como o Helminal, 

o Oxylax, o Butolan, etc. Estes diferentes vermifugos devem 

ser administrados ao mesmo tempo em que se fazem lavagens e 
usam-se supositérios, que evitam a auto-infestacdo, durante o 
tratamento. 


Para as lavagens utilizam-se o 6leo de figado de bacalhau, 
a glicerina e agua em partes iguais, a 4gua acucarada a 25 ou 
30 %, a agua salgada a 20 %, a infusdo de absinto (10 grs. de 
fdlhas por 200 grs. de agua), a agua de vinagre, a infusdo de 
santonina 1 % eo sub-acetato de aluminio (3 colheres de sopa 
por litro de agua). 


Para acalmar o prurido anal, usam-se supositérios mercu- 
riais, tais como o calomelano, o unguento napolitano, etc. 


A oxiurose é uma helmintose que se tem mostrado rebelde 
a todo o tratamento até o momento conhecido. Entretanto, o 
tratamento tépico, experimentado por nds, tem-se mostrado efi- 
caz, pois além de ter uma acao vermicida local, é anagésico, anti- 
pruriginoso e antiséptico. 

Baseam-se nossas observacoes clinicas no produto de aplica- 
¢ao local o “Locoxiurol”, do lab. Antipiol, em cuja formula ha 
0 dleo de quenopddio, a violeta de genciana, 0 extrato de bela- 
dona, o mentol e a ‘canfora. 

Fundamentamos o nosso trabalho nas observagdes de para- 
sitologistas de renome. Assim € que P. Marcathur em seu traba- 
lho, no “British Medical Journal”, da grande importancia ao 
tratamento local. A seu ver, o prurido retal e a produc4o de 
muco intestinal so duas das principais caracteristicas da pre- 
senc¢a do parasita. Afirma o A. que o tratamento curativo con- 
siste em destruir os vermes emigrados no reto e regido anal, 
Para esse fim aconselha lavagens com Agua salgada (100 a 120 
cc. de sol. salina na proporcao de 4 colheres de sopa, de sal, 
para um de Agua) injetada por meio de uma bor- 
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racha. Associa este tratamento 4 ingestéo de vermifugos: tetra- 
cloreto de carbono, calomelanos, santonina, etc. 

Brumpt, para acalmar o prurido anal, aconselha na entero- 
biose 0 uso de supositérios ou pomadas com calomelanos. 

Penso, da Universidade de Roma diz que os oxiuros sio 
capazes de completar, num mesmo individuo, todo o ciclo evo- 
lutivo, dando a maxima importancia as migracdes anais do pa- 
rasita, no tocante 4 manutencdo e 4 propagacdo da helmintose. 

Augustine, parasitologista norte-americano, admite o mes- 
mo ponto de vista anterior, isto é, que o ciclo evolutivo do hel- 
minto pode ser fechado, isto é,concluido no mesmo hospedeiro. 
O tramento local evita como se sabe, a reinfestacao. 


_ TECNICA DO TRATAMENTO LOCAL COM eff 
O LOCOXIUROL 


O produto se apresenta em bisnaga, a que se adapta uma 
canula especial, afim de que o mesmo possa ser introduzido o 
mais profundamente possivel no reto. As aplicacdes devem ser 
feitas 4 noite, ao deitar-se, visto 0 prurido ser mais intenso 
nessa ocasiao. Fazem-se as aplicagdes durante 20 dias conse- 
cutivos. O tratamento podera ser repetido sem inconvenientes, 
caso ainda persistam os sintomas. 

Em nosso trabalho porém usamos a seguinte técnica: 


Apés a pesquiza positiva dos oxiuros nas fézes, fizemos em 
todos os casos, aplicacdo retal profunda do preparado, com 0 
dedo protegido com luva ou dedeira. Ao todo faziamos umas 
15 aplicagdes em cada caso. Justificamos o fato de preferir a 
aplicagao do produto com o dedo por: 1.° introduzir mais alto 
0 produto, ao mesmo tempo que espalha-lo o mais possivel pelo 
canal anal; 2.° fazer massagem na mucosa para que o produto 
penetre no seu interior e va agir sdbre as fémeas e ovos conti- 
dos na espessura da mucosa retal, segundo nos referimos anterior- 
mente. 

Em casos rebeldes, de infestacdo macissa, como se deu no 
sentenciado 9217, além do tratamento local, instituimos o tra- 
tamento com violeta de genciana por via oral. Assim consegui- 
mos a cura radical de uma oxiurose rebelde, com prurido anal insu- 
portavel. 


Em quase todos os casos fizemos exame das fezes, compro- 
vando a oxiurose suspeitada na clinica e observamos posterior- 
mente a cura clinica com exame de laboratério negativo para 
oxiuros. Em alguns casos apenas nos foi possivel obter a cura 
clinica em virtude da dificuldade de se conseguir um novo exa- 
me de fezes do paciente. 
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As nossas observagdes em sua maioria foram feitas no Hos- 
pital da Penitenciaria do Estado, e os exames de fezes no_la- 
boratrio daquele Departamento, chefiado pelo Dr. Torres de Re- 
zende, e que tem como técnico o Sr. José Bastos. 


1. caso: Sentenciado 9765. Doente desde os 13 anos, apresenta pru- 
rido anal, irritabilidade nervosa e insOnia. Refere-se que verifica os oxit- 
10s quando faz a “toillete” anal apés a defecacao. Exame de fezes: po- 
sitivo para FE. vermicularis. 

Tratament: 15 aplicagdes de “Locoxiurol”’. O exame de fezes, feito 
alguns dias apdés o tratamento, foi negativo para oxiuros. 


2. caso: Sentenciado 9549. Docnte desde os 10 anos. Nao se refere 
a sintomas, apenas nota os vermes apos a defecacdo, 4 margem do anus. 
Exame de fezes: potitivo para E. vermicularis. 

Tratamento: 15 aplicacGes do preparado. Exame de fezes realizado 
posteriormente toi negativo para oxiuros. 


3.° caso: Sentenciado 9700. Ha um ano vem apresentando prurido 
anal e observava a presenca de oxiuros nas fezes. O exame de fezes 
realizado revelou Enterobius vermicularis. 

Tratamento: foi idéntico ao dos anteriores e 0 exame de fezes apds 
v tratamento foi negativo. 


4.° caso: Sentenciado 9903. O paciente vem apresentando ha 3 me- 
ses prurido anal. O exame de fezes foi positivo. 

Tratamento: feito em idénticas condigdes e o exame de fezes poste- 
rior foi negativo. 

5. caso: Sentenciado 9903. Ha 2 anos sente prurido anal e verifica 
oxiurcs a “toillete’” anal. Exame de fezes positivo. 

Tratamento: feito segundo a técnica usual. O primeiro exame de 
fezes realizado apos o tratamento revelou oxiuros. Foram entao feitas mais 
10 aplicagGes apoés as quais 0 novo exame foi negativo. 


6.° caso: Sentenciado 9217. O paciente esta doente ha 2 anos. Apre- 
senta prurido anal insuportavel, principalmente a noite, que pertuba o seu 
sono. Ao exame direto das fezes o laboratério constatou um grande numero 
de oves de oxiuros. 

Tratamento: fizemos 15 aplicagcdes do preparado. Apdos o tratamento, 
0 paciente apresentou melhora do prurido, conseguindo conciliar o sono. 
A exame direto apés o tratamento nao revelou a presenca de ovos. Entre- 
tanto, como ainda persistisse a constata¢ao pelo paciente de oxiuros, entao 
procedeu- se ao “swab”, que revelou a oxiurose ainda presente. Repetiu-se 
0 tratamento local. Neste caso porém como se tratava de uma infestacao 
macissa, uma oxiurose rebelde, associou-se também a violeta de genciana 
por via oral. 


7.° caso: Sentenciado 9525. Doente ha pouco mais de ano, apre- 
sentando prurido anal intenso que lhe impedia o sono. 

Tratamento: realizado do mesmo modo e o exame de fezes posterior 
foi negativo. 


prurido anal. 
Tratamento: realizado segundo a técnica ja descrita. O exame de 
fezes realizado apds foi negativo. 


8. caso: Sentenciado 10.027. Doente ha uns 2 anos; roe 
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9.° caso: Sentenciado 10.124. Ha 5 anos vem notando oxiuros nas 
tezes, mas nao se refere a sintoma algum. Exame de fezes positivo para 
oxiuros. 

Tratamento: idéntico e exame de fezes apés o tratamento negativo. 


10.° caso: M. N. Idade 12 anos. Sexo feminino. Ha 3 anos sofre de 
= irritabilidade nervosa, prurido anal e insOnia. Exame de fezes positivo 
para oxiuros. 

Tratamento: foi empregada a mesma técnica, e 0 exame posterior foi 
negativo. 


11.° caso: R. M. Idade 60 anos. Sexo feminino. Ha 3 meses padece 
de prurido anal. Exame de fezes positivo. 

Tratamento: foi observada a mesma técnica e o resultado obtido foi 
bom, conseguindo-se a cura clinica do prurido, mas infelizmente nao se 
obteve da paciente a comprovacgdo da cura pelo laboratorio. 


12.° casos M. B. Idade 5 anos. Sexo masculino. Ha 3 meses sofre de 
prurido anal, irritabilidade nervosa e insOnia. Exame de fezes positivo para 
E. vermicularis. 
: Tratamento: realizado segundo a técnica descrita, conseguiu-se apena 
a cura clinica por impossibilidade de se processar um exame de fezes. 


13.° caso: M. L. Idade 34 anos. Sexo feminino. Prurido anal e irri 
~ tabilidade nervosa ha uns 3 anos. Exame de fezes revelou oxiuros. 

Tratamento: idéntico. Dessa paciente tivemos noticia da cura Clinic 
mas a comprovacao da cura ao laboratorio, infelizmente nao se consegui 
em virtude da paciente ter se retirado para o interior. 


14.° caso: . A. P. Idade 50 anos. Sexo masculino. Doente ha uns 
anos apresentando pruridt anal. Comprovada a presenca de enterobios 
no exame de fezes. 

4 Tratamento: idéntico, e apos o tratamento a cura Clinica e exame de 
fezes negativo para oxiuros. 


15.° caso: M. C. Idade 11 anos. Sexo feminino. Doente ha 5 anos, 
_acusa prurido anal, nervosismo e insOnia. Exame de fezes positivo. 


Tratamento: idéntico. Obtivemos cura clinica e verificagaéo negativa 
ao exame de laboratorio. 


16.° caso: TT. F. P. Idade 50 anos. Sexo feminino. Ha 2 anos apre- 
—senta prurido anal. Exame de fezes positivo. 


Tratamento: feito segundo a técnica usual. Cura clinica e compro- 
vagao ao laboratorio. 


; 17.° caso: J. F. Idade 13 anos. Sexo feminino. Doente ha 5 anos 
com irritabilidade, prurido. Observacéo de oxiuros nas fezes. 


Tratamento: idéntico. Cura clinica. 


18.° caso: J. F. Idade 11 anos. Sexo feminino. Prurido e irritabili- 
dade ha 5 anos. Verificacéo de oxiuros nas fezes. 


Tratamento: realizado do mesmo modo. Cura clinica. 


19.0 caso: J. F. Idade 9 anos. Sexo feminino. Prurido, irritabilidade 
e insOnio ha 6 anos. Oxiuros na margem do anus. 


Tratamento: idéntico. Cura clinica. 


Nota: estes 3 ultimos casos sfo de irm&s cujo tratamento foi feito 
pela mae, orientada por nos e a cura clinica comprovada por ela, mas 


infelizmente razdes alheias a nossa vontade nao nos permitiram a confir- 
magao da cura pelo laboratorio. 
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_“toillete” anal, afim de evitar-se a reinfesta¢do. 


— Marcatur, P. W.: British Medical Journ., 1931. 
4 — ARON, M, & Grasse, P.: Les Oxyures; “Précis de Biologia Animale”, 
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202 caso: E. A. Idade 30 anos. Sexo feminino. Ha um ano sofre de | 
prurido anal, com a presenca de oxiuros nas fezes. 


Tratamento: foi empregada a mesma técnica. Cura clinica, que por 
motivos independentes de nossa vontade, nado péde ser comprovada no 
laboratorio. 


No nosso trabalho nos utilizamos do preparado comercial 
“Locoxiurol” que anteriormente ja referimos. Em alguns casos 
introduzimos o preparado no interior do canal anal com o au- 
xilio do dedo protegido por dedeira, ou entao recomendamos a 
introdugéo do mesmo por meio da canula ,através o orificio anal. 

E’ 6bvio que recomendavamos a higiene absoluta apés a 
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“0 pH salivar e dos dentifricios na patogénia 


Médico 


Dr. Fuad Neaime, Dra. Aidéa Alves Silva 

Dr. José Carlucci 

stre-me seus dentes, que lhe 
direi qual sua alimentagdo. 


Quem se der ao trabalho estatistico de estudar a patologia 
dentaria, vé a carie sobrepujando tédas as demais afeccdes, de 
maneira assombrosa, a ponto de quase lhes negar um lugar na 
nosografia buco-dental. 


E’ espantosa a relacao existente entre tal lesao da estru- 
tura do dente, com as outras enfermeidades desse nobre elemento, 
as quais; na: sua grande maioria sao direta ou. indiretamente con- 
sequéncia’ da carie. Encarado sob ésse ponto de vista, tentamos 
verificar as possiveis relacdes entre o pH salivar e o dos denti- 
fricios, na patogénia da carie. 

Sabenios da imensa complexidade do assunto e ‘das diver- 
sas teorids e hipdteses que tentam explicar a erosdo dentaria, e 
nao seriamos nds, em um trabalho ha pouco iniciado, os solve-— 
doros de tao momentosa questao. 


Nem por isso nos deveriamos enconchar na indiferenga e na 
inércia, 4 espera de uma resposta definitiva a respeito. Apro- 
veitando o escasso material das nossas clinicas particulares, vi- 
mos investigando pacientemente, vencendo ‘as dificuldades pré-— 
prias do meios sem recursos, em que vivemos, removendo com 
fenacidade todos os escolhos antepostos 4s nossas especulagdes. = 


‘Trabalho apresentado: a Semana Odontologica de Ribeirao Préto, realizada de 
2 a de julho de 1948. 
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Estamos nos primdérdios da pesquisa e todos os dados for- 
necidos sao provisérios, sujeitos a posteriores comunicacdes, con- 
firmando ou consertando os dados desta nota prévia. Trata-se de 
um trabalho ainda incompleto, e se hoje o trouxemos a presenca 
dos nobres odontélogos foi apenas no intuito de ventilarmos ésse 
dramatico tema e ao mesmo tempo solicitarmos aos esforcados 
profissionais do boticado, auxilio sensato, investigando conosco, 
colhendo subsidios e elaborando estatisticas, para, quando nosso 
trabalho definitivo fr apresentado ao Congresso de Recife, possa 
enfeixar éle a experiéncia de cada um, ampliando os conhecimentos 
que focalizaremos entdo. 

E’ apenas um trabalho de alerta e boa vontade, sem preten- 
‘sao de remover conceitos firmados. 


pH SALIVAR. 


A saliva € 0 produto de trés pares de glandulas: parotidas, 
sublinguais e submaxilares, que se abrem na cavidade bucal e 
de tédas as glandulas da mucosa da béca. A quantidade secre- 
tada depende, no homem, do grau de hidratacdo do organismo, 
sendo portanto muito flutuavel a média. 

Em regra geral, sao secretados 1.500 cc. de saliva mista por 
nictimoro. Sua densidade oscila entre 1.002 a 1.008 e sua pres- 
sao osmética traduz-se por (delta) A — 0, 28-0, 40c. 

Na composicao da saliva, segundo Mathews, citado por Fon- 
seca Ribeiro, encontram-se: 


A analise quimica das cinzas revela em 1.000 partes: 


O20 e tragos de > Fo203 50,11 


De um quadro apresentado por Sholl, sdbre a diferenciagao 
idnica, conclui-se pela hipotonicidade salivar. Comparada ao 
sanngue, é pobre em (Na +) e (Cl—), entretanto, possui maio- 
res valores em (K +), (H2P04) e (HPo4). Apesar de registar 
um ligeiro excesso do cations sébre anions a saliva se apresenta 
com pH=6,6, explicando-se o fato pela alta tenséo do Co2. 
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E’ dificil dizer-se ao certo, desde quando vem-se ensinando 
ser a saliva alcalina. Consultando diversos autores modernos, 
verificamos a confirmacao dessa idéia o fisidlogos da projecao 
de Gley, em suas ultimas edigdes ainda persistem em expender 
ésse conceito. Para Hédon (1) é “alcalina no estado normal, 
pode tornar-se acidentalmente acida em consequéncia de fermen- 
tacdes, que se Operam na béca, ou pelo desenvolvimento de cer- 
tos parasitos, como o oidium albicans. J. F. Coliers afirma cate- 
goricamente: “no estado de higidez a reacdo é alcalina” (2). 

A saliva “tem sido mal estudada e é mesmo dificil faze-lo 
em virtude de sua instabilidade, comecando pelo embargos em 
precisar-se o estado de alcalinidade ou acidez’” (4). 


Se ainda pairar diivida, poderemos transcrever um rosario 


de citagdes, tidas concordes em estimar 4 saliva um coeficiente 


maior que 7. 


q VARIACOES ALIMENTARES 


Diante do que acima foi exposto conclui-se da instabilidade 
do pH salivar. Se levarmos 4 béca um alimento Acido, estaremos 
produzindo um estimulo para o aparecimento de um meio alcalino, 
maior ainda do que quando usamos hidratos de carbono (2). 


Tal regime alimentar, tal reacdo salivar. Todos os alimentos 
que normalmente ingerimos sao acidos, quer provindos de origem 
animal, quer de origem vegetal (3). 

Price observou imunidade 4 carie em individuos submetidos 
a diéta, a cidégena, mas logo que o padrao alimentar foi invertido, 
sem entretanto chegar a variar o poder de Acido-formacdo, os — 
dentes foram perdendo gradativamente sua imunidade. 


Tomando como certa a variabilidade do pH salivar, consta- 
tou-se que ele se aproxima da alcalinidade, durante as refeicdes, 
durando, apenas, em média, 30 minutos, apds os quais ela cami- 
nha no sentido da acidez. Ai temos uma prova da capacidade 
neutralizadora salivar. Por si s6, o simples ato mecAnico da mas- 
tigagéo, usando-se goma, nao € capaz de determinar variacdes 
do pH. 


VARIACGES FISIOLOGICAS 


Durante as 24 horas do dia, se processam pequenas oscila- 
coes, dentro do maior rigor das mutac6es fisiol6gicas gerais. 

As alteracdes processadas no meio humoral sao capazes de 
se refletirem sdbre a secrecdo salivar, da qual ela provém. Os 
estimulos nervosos, dependentes do sistema nervoso dominante, 
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simpatico ou para-simpatico, sdo capazes de influir na capacidade 
acido-basica-salivar, por mecanismo direto ou indireto. 

A siquismo, também, por sua vez, pela lembranca de um ali- 
mento apetecido ou nao, as emogdes que os grandes choques pro- 
duzem, determinam as célebres “Agua na bdca” ou “secura de 
béca”, traducdo nitida da relacdo existente entre os fenémenos 
psiquicos e os fendmenos secretérios. 

Os desequilibrios humorais tém sua parcela de influéncia 
nao s6 sdbre o pH salivar, como sobre o pH de outras secrecdes 
em geral. Os reflexos condicionados, brilhantemente estudado:s 
por Paulow, muito sugerem de interessante nas mutacdes da 
composi¢ao salivar. 

Quando o organismo entra em acidose, uma das suas manifes- 
tagdes locais mais comuns é 0 “sapinho” das criangas, de sede bu- 
cal, gracas 4 reacdo fortemente dcida das secrecdes desse meio 
propiciando um ambiente ideal para o desenvolvimento do oidium 
albicans. 


VARIACOES PATOLOGICAS 


ill 


Nos individuos praticantes habituais de higiene da cavidade 
bucal, a possibilidade de putrefacdes dos seus residuos alimen- 
tares, perdidos nos espacos interdentarios, ¢ escassa. Todavia, 
naqueles outros menos familiarizados com os preceitos de lim- 
peza, os riscos de fermentagdes aumentam, criando, desta ma- 
neira, ndo s6 um ambiente favoravel 4 acdo prejudicial dos fer- 
mentos bacterianos, quanto o ensejo de nesse meio se desenvol- 
verem outros germes. Muitos deles sao até, hospedes costumei- 
ros e saprofiticos, passando, entretanto, a viver em clima étimo 
quando o pH salivar mudar, com risco de se tornarem patédgenos. 
Processos infecciosos ou degenerativos bucais, dentais e farin- 
gianos sao Causas suficientes para manter um pH anormal. Mui- 
tos pacientes se viram curados de suas infeccdes com a simples 
mudancga da terapéutica alcalina, até ai indicada. 


VARIACOES MEDICAMENTOSAS 


A mucosa bucal, qual as outras mucosas em geral, tem a 
dupla capacidade de absorver e eliminar: alimentos, medicamentos, 
liquidos, sais, etc. Nao sao poucos os elementos passiveis de, a0 
serem incluidos na circulagéo, repontarem expulsos através das 
secrecdes bucais. Ai estao o iodo e o bismuto, 0 arsénico e o mer- 
curio, para nao alongarmos a lista, motivando algumas vézes esto- 


matites, designadas pelo nome de seu agente determinante. 4 
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fer 

Kirk, citado por Coelho e Sousa, assinala que a reacado ao 
tornasol é falivel, porque tanto o fosfato alcalino de sdédio e 
potassio podem estar na saliva sem se neutralizarem, ao passo 
que um déles sera capaz de impedir que o outro dé sua reagdo 
em presenga do tornasol. 

A fenoftaleina, o metil-orango, bem como alguns autros 
reativos nao sao totalmente fiéis. 

Deficiéncias visuais do experimentador, sem contarmos com 
leituras defeituosas feitas sob a luz artificial, agravam sobre- 
maneira a veracidade dos resultados. Sem dtivida 0 método po- 
tenciométrico, o mais exato, é de dificil praticabilidade. 


CAUSAS DE ERRO 


METODO POR NOS USADO 


As nossas determinacOes se processaram pela leitura com- 
parativa entre a escala de 1 a 11, de pH Hidrion Papers, imerso 
em saliva e lido 1 a 2 minutos depois. Tddas as leituras se fize- 
ram a luz natural, sempre que possivel, pelo nosso observador. 


pH DOS DENTIFRICIOS 


A grande maioria dos dentifricios comerciais € de reacao 
alcalina, criados que foram para acompanhar o meio salivar, 
pois os conhecimentos faziam propender para essa crenga. 

Ensinando-se ser alcalina a saliva, edificou-se, lentamente, 
em odontologia todo um arcaboucgo, abalavel ao menor sépro da 
brisa dos novos progressos. 

A muitos causara estranheza tao inesperada inovacado, que 
pelo tempo bastante longo do seu uso, como pela conviccado apa- 
rentada pelos seu propagadores. 

Téda época tem sua moda e as vézes boas modas surgem 
benéficas e salutares. Agora estamos diante do problema pal- 
pitante, do ajuste exato dos dentifricios as suas reais finalida- 
des profilaticas. 

Nas pastas e liquidos dentifricos entram como rotina car- 
bonatos de calcio e magnésio, a pedra pomes, o leite de magné- 
sia, os sabdes, etc. Todos ésses ingredientes sao alcalinos e 
seus efeitos sdbre os dentes e a flora nao sao passageiros, como 
se poderia admitir a priori, porquanto restos se perdem nos es- 
pagos dentarios, permanecendo até por mais de 24 horas. 

Isso decorre do fato de os carbonatos serem insoluveis, A 
prova temo-la na bela experiéncia de Ribeiro Fonseca, acrescen- 
tando carmim as pastas e passado o tempo acima assinalado va- 
mos encontrar o carmim no colo dentario. 
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Tanto quanto se possam justificar semelhancas, somos le- 
vados a crer na possibilidade de uma flora bacteriana normal, 
e outra patologica, na bdca, como as existentes no intestino, na 
vagina e em outras cavidades organicas. Os micro-organismos em 
geral, mesmo os acidificantes, por mais paradoxal que pareca, 
encontram seu clima étimo em pH préximo de 7,5. 

Topley e Wilson, estudando a biologia do “Lactobacillus 
Odontologicus” (I e II), incriminados como responsaveis pela 
génese das caries, dizem que éstes bacilos tém seu esplendor 
proliferativo em pH superior a 9,1-9,6. Os carbonatos, combi- 
nando-se com os acidos, impedem por tempo relativamente es- 
tenso a queda do pH, e facilitam o desenvolvimento de germes 
adaptados a este meio. Constituira motivo de futuro trabalho 
nosso a questéo da flora saprofitica e patolégica buco-faringia- 
na. Além dos carbonatos existem sabdes que dissolvem os res- 
tos gordurosos e possuem elevada reacdo alcalina. A quera- 
tina do esmalte, cuja existéncia é posta em duvida por alguns, 
¢ soltivel em reacao alcalina, ao passo que se mantém integra 
em solugao francamente acida. O esmalte lesado tende a pro- 
gredir; raras excegdes de caries estaciondrias podem ser cita- 
das. Nao bastem éstes dois componentes, vamo-nos defrontar 
com os sais de magnésio, o leite de magnésia, motivo até de 
propaganda. Nas brilhantes experiéncias de Forbes, ficou ca- 
tegoricamente assentado da maior solubridade de esmalte den- 
iario, em presenca de sais de magnésio. 

Por absoluta falta de tempo, abandonaremos uma _ imensa 
série de razOes quimicas, para encararmos, rapidamente, o lado 
mecanico do problema. O esmalto dentario é destinado a resistir 
a atritos colossais, com o minimo desgoste possivel. Nem por 
ser 0 esmalte tao resistente, devem os dentifricios conter subs- 
tancias duras e insoltiveis, capazes de risca-lo ou aumentar-lhe 
o desgaste. Os carbonatos e a pedra pomes deixam granulos, 
ao entrar em contacto com a saliva, e os sais do magnésio for- 
mam cristais de fosfato-amoniaco-magnesiano, ,motivo de lesdes 
gengivais. Tais laceracdes possibilitam hemorragias gengivais, 
durante as escovacées. A mudanca de pasta para Acida solu- 
ciona em grande niimero de vézes estes inconvenientes. 

Para uma nota prévia, julgamos ter falado o suficiente. — 


Elaboramos uma ficha, contendo o questionario seguinte: 
IDENTIFICACAO: nome, idade, sexo, cér, nacionalidade, pro- 
fissio. DADOS ODONTOLOGICOS: contagem de caries 4 
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direita Ge a esquerda <j. Igualmente, procediamos a contagem 


total de caries, dentes tratados, e auséncia dentaria por extra- 
cio. Consideramos carie todo dente extraido cirurgicamente, 
por razdes quaisquer, bem como sé contamos uma carie por 
dente, por maior niimero que delas existisse. Os dentes de sizo 
nas criancas foram considerados como se féssem nascidos e ad- 
mitimos como normais os restantes por nascer. Levamos em 
consideracado o habito dextromano ou sinistromano do individuo, 
para aquilatarmos até onde isto pode influir na génese da carie. 
Procuramos ver as possiveis relacdes entre o pH salivar e o do 
estimago, levando em consideracdo tao sdmente as manifesta- 
ces clinicas de acidez ou hipo-acidez gastrica. Tais observa- 
cdes ainda nao nos levaram a nenhuma conclusd4o. Procuramos 
relacionar o pH urinario com os demais citados, e do mesmo 
modo, nada de concludente encontramos. O regime das pastas 
acidas foi introduzido agora, e s6 muito mais tarde poderemos 
fornecer elementos concretos a respeito. Aguardemos, pois, a 
evolucao dos casos em estudo. 

Entre 1024 dentes observados, de 32 individuos, assinalamos 
607 caries, sendo que 313 na metade direita da béca e 304 na 
metade esquerda. Na porcao superior esquerda, existiam 182 
contra 122 na parte inferior. Na metade direita, existiam 174 na 
parte superior e 139 na inferior. Por ai se vé o grau de miséria 
dentaria de nossa gente, onde 59 % de dentes estado total ou par- 
cialmente lesados. Por ora, os nossos nimeros 4 direita e a 
esquerda nao nos levam nem a rebater nem a confirmar a acdo 
mecanica e quimica dos habitos dextromanos. Entretanto, é ni- 
tida a diferenca entre os algarismos apresentados pelo maxilar 
superior e inferior, dando um maior coeficiente de caries para o 
superior. 

Com referéncias ao pH de 38 pacientes, examinados em 
horas diferentes do dia, consignamos 19 com saliva acida, 10 
duvidosamente neutra e 9 alcalina. De 42 examinados, 17 eram 
do sexo masculino e 25 do feminino. As idades oscilaram entre 
11 e 52 anos. Das de sexo feminino nenhuma estava em estado 
gestacional. 

Quanto 4 nacionalidade, 39 eram brasileros, 1 argentino, 
1 espanhol e 1 italiano. Todos sem excec4o sao dextrémanos. 
Escovam os dentes 2 ou 3 vézes ao dia 41 e apenas 1 se abstém 
da escéva e de qualquer outro método higiénico. } 

Com referéncia 4 cér, 39 eram brancos e 3 prétos. — 
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No nosso entender, o pH alcalino contribui para a forma- 
¢ao das caries, dos tartaros e das irritagées gengivais, por fa- 
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vorecer 0 aparecimento de uma flora suficientemente lesiva ao _ 
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dente.: Por isso, preconizamos o uso de dentifricios Acidos, isen- 
tos dos componentes agressivos assinalados, ao lado da educacao 
alimentar, como medida inicial de bem publico. 
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A infeccao genital por Enterococcus e 0 emprego— 


99 * F 


ath Dr. Ennio Botelho Perrone pt 

Médico em Presidente Prudente E. Sdo Paulo ; 


Reconhece-se a rebeldia com que os corrimentos genitais 
pelos Enterococcus (principalmente Streptococcus faecalis), apre- 
sentavam ao tratamento, até a pouco. 

Infelizmente, as Sulfas e a Penicilina, como regra, nao dao 
resultados satisfatérios. Embora esses corrimentos costumem ser 
rotulados como banais, insiste o A. em que os especialistas os enca- 
rem como rebeldes, procurando sempre confirmar a cura clinica — 
com as provas laboratoriais. 

Sdbre a resisténcia dos Enterococcus 4 Penicilina, transcreve 
trechos da monografia “PENICILINA (Estudo geral e aplicagao- 
em Terapéutica)” do Dr. Hassib Ashcar, referentes aos traba- 
lhos de Bernstein. 

Tendo conseguido com o Dr. Renato Isola, Diretor Comer-— 
cial do Laboratério Farmacéutico Internacional S./A., alguns 
frascos-ampolas de IFOMICETINA, de fabricagao do Instituto 
Guarnieri de Roma, produto esse que aquele Laboratdério pre- 
tende importar, resolveu emprega-los em alguns. casos de ente- 
rococcias, que se tinham mostrado rebeldes aos tratamentos ha- 
bituais locais e gerais (inclusive sulfas, penicilina, vacinas, etc.). 
Os resultados foram bastante satisfatdrios. 


B Sistematizando a sua comunicacdo, o autor faz um estudo: 
2 


1°) Do germen: Define os Streptococcus; lembra a clas- 
sificagdo dos mesmos em 5 grupos: 4 aerdbios (piogenes, viri- 
dans, lacticos e enterococcus, com as suas respectivas subdivi- 
sdes) e anaerébio com 8 espécies anaerébias. Detem-se no 4.° 
grupo dos aerébios (enterococcus) e cita as suas propriedades 
discorrendo sdbre a sua alta resisténcia e tolerancia, que os 
permitem nao sdmente sobreviver mas também se desenvolver 
debaixo de diversas condicSes na natureza. 


* Resumo de trabalho apresentado a Sociedade de Medicina de Presidente Pru- 
dente em sess4o ordindria realizada em 23 de marco de 1948. 
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2.°) Da Ifomicetina: Fala da sua composicdo: Revgr': 


Lisado'de penicilina notatum; 
Esporos de penicilina notatum; 
Anatoxina estafilococcica; 
_ Filtrado de cultura estreptococcica e 
Filtrado de cultura piocianeo. i, 


Cita feitas com animais; detem-se na estabili- 
dade do preparado (nado necessitando refrigeracio), dosagens, 
espacamento entre as doses (6 a 12 horas), tolerancia e vias 
de administracdo (intramuscular, a preferivel, endovenosa e 
topica). 

Enumera as varias moléstias em que a Ifomicetina exerce a 
sua acdo (Streptococcemia e Stafilococcemia; peritonite; bron- 
copneumonia e pneumonia; abcesso pulmonar; empiema; artrite 
infecciosa aguda; furunculos e antrazes; erisipela; osteomielite 
cronica; infeccdo puerperal e asma brénquica. Nos casos indicados 
como coadjuvante aos métodos cirurgicos. A Ifomicetina pode ser 
utilmente empregada no tifo, parratifo e na febre melitense. 


3.°) As observag6es: Apresenta o autor 4 observacées bem 
doumentadas quanto aos exames de laboratério, de pacientes por- 
tadores de corrimentos genitais por Enterococcus, dois dos quais 
apresentavam Diplococcus de Neisser associados. Os pacientes 
do sexo feminino em numero de trés, apresentavam o germen na 
uretra e na cervix. Uma outra paciente que tambem apresentava 
uretrite e cervicite a enterococcus, além de cancro a Ducrey, 
depois de ter usado a Ifomicetina, nao voltou para exame de con- 
trole. 

Tratamentos rigorosos, quer gerais, por varias sulfas, em 
dosagens adequadas, isoladas ou associadas 4 Penicilina, fizeram 
desaparecer apenas os Diplococcus de Neisser nos casos em que 
existiam e os Enterococcus apenas em um deles. Outros trata- 
mentos, como acidificagao do meio urinario, vacinas mixtas, ao 
lado de tratamento local com as mais variadas drogas antiseticas 
nao trouxeram beneficio para os pacientes. 

A lfomicetina foi usada por via intramuscular, na dosagem 
de 1 cc. (500 u.t.) de 6 em 6 horas até um total de 10 apli- 
cacées. 

Finaliza 0 seu trabalho com as seguintes conclusdes: 


1.°) Os corrimentos genitais ditos banais, produzidos pelo 
enterococo isolado ou associado a outros germes tém-se demons- 
trado rebeldes aos tratamentos habituais, quer pelas Sulfas, Peni- 
cilina, isoladas e combinadas; as vacinas e aos curativos locais 
com as mais variadas drogas (KMnO4, AgNO3, Oxicianeto, heal 
girol, Prontosil, évulos a base de sulfas, etc.). 
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2.°) No casos de enterococcias por nds ora observados e 
tratados a Ifomicetina mostrou-se nitidamente eficaz. 


3.°) Apenas no 2.° caso, houve discerta reacdo geral, sendo 
otimamente tolerada nos demais. 


4.°) Maior aplicagdo da Ifomicetina, assim que fér possivel, 
quer nas enterococcias, quer em outras infecgdes, nos darao uma 
melhor idéia da eficacia desse produto, ja confirmada em outros — 
paises. 


Colaborando com o autor do trabalho, o Dr. Ferreira Tognoli, analista 
na cidade, mostrou aos presentes uma placa em que estuddra a inhibicao 
exercida “in vitro” = IFOMICETINA, sobre uma cultura de Staphylo- 


coccus aureus, 


OVULOS DE RADON 


nas afegoes ginecolégicas 


CITONECRON 


ex-TONECRON a 


ESTIMULANTE DA FUNCAO ANTITOXICA 
— DO FIGADO — 


ALTAMENTE CONCENTRADO E PURIFICADO 


PRINCIPIO ANTITOXICO DO FIGADO 
(fracgav hidrossoluvel) 


ASSOCIADO A VITAMINA BI 


Em duas apresentagoes: 


Ampolas de 3 cm* com 20 mg. de Vitamina B! 


” ” 1 ” ” 5 ” ” ” ” rs 
COMPANHIA FARMACEUTICA BRASILEIR 
VICENTE AMATO SOBRINHO S/A. ro 
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ACETYLARSAN - PADRAO DOS ARSENICAIS INTRAMUSCULARES 
SiFILIS EM TODAS AS FORMAS E PERIODOS 
TRATAMENTO DE ATAQUE 


CURA DE CONSOLIDACAO 
ACETYLARSAN PARA ADULTOS 
SolusGo a 23,6% de produto ativo 
4 
ACETYLARSAN INFANTIL 
a 9,4% de produto ativo 


Caixas del0edel00 ampolasde 2cm3 


ACETYLARSAN 


PADRAO DOS ARSENICAIS INTRAMUSCULARES 
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Forma nervosa da moléstia de 
Chagas — Dr. Henrique Levy — 
O autor apresentou dum modo re- 
sumido cinco casos de formas pre- 
dominantemente nervosa, observa- 
dos no Hospital de Juqueri, os pri- 
meiros diagnosticados — em vida 
— no Estado de Sao Paulo. 

A finalidade principal do traba- 
lho foi chamar a atengao para tal 
forma da Tripanomiase americana, 
que tem permanecido no mais com- 
pleto esquecimento. 

Comentarios — Dr. J. L. Pedrei- 
ra de Freitas: Depois de falar da 
importancia da comunicagao que 
acabava de ser feita, o Dr. Pedrei- 
ta diz estar de acérdo com 
o autor, visto que a questao de- 
pende muito do ponto de vista de 
cada um. Em resumo, nao con- 
corda que se trate de um caso de 
moléstia nervosa de Chagas, por- 
que nao ha nenhum elemento po- 
sitivo para se fazer ésse diagndés- 
tico. 

Achou interessante a anamnese 
das familias dos doentes, apresen- 
tada pelo A., mas acha que ela nao 
justifica o diagnéstico e acrescenta 


PRODUCAO MEDICA DE SAO PAULO 


Associacao Paulista de Medicina 


DEPARTAMENTO DE MEDICINA MILITAR, EM 16 DE ie 
SETEMBRO DE 1947 Lay, 


Presidente: Dr. Zuinglio Themudo 


ainda que o A. lanca mao de um 
coadjuvante, como seja a a 
tica para comprovar 0 caso. 

Dr. Luiz da Rocha Azevedo: a 
Depois de fazer rapida apreciacao 
de outros trabalhos relativos ao as- 
sunto, o Dr. Rocha Azevedo frisa 
a importancia médica-social do 
tratamento como coadjuvante, di- 
zendo que o médico tem obriga- 
cao de tentar uma terapéutica que 
tenha possibilidade de éxito. 

Dr. Mauricio Levy: Apos feli- 
citar o autor pelo trabalho apre- 
sentado, chega também a conclu- 
sao de que nao se pode por uma 
terapéutica chegar-se a conclusao 
que se trata de determinada molés- 
tia. Assim, nao encontra base na 
comunicacao apresentada. 

Dr. Themudo Lessa: Antes de 
passar a palavra ao A., agradece 
a comunicaao e faz votos para que 
prosigam os estudos désse assun- 
to. 

Dr. Henrique Levy: Agradece os 
comentarios feitos e, apds fazer 
um apanhado geral do seu traba-~ 
lho, termina confirmando, mais 
uma vez, a sua comunicacao. 


Laboratorio de HORMOTHERAPIA 


flené 


ESCRITORIO EM S. PAULO — TEL.: 4-6462 
Rua Xavier de Toledo, 84 -4.° 


Hormotiroidino Feminino 


Séro Horménico Feminino ativado com 
extratos de tirdide 


Hormotiroidino Masculino 


Soro Horménico. Masculino ativado com 
extratos de tirdide 


Indicado na obesidade simples, no linfatismo, adenoidismo, no reumatismo crdnico 
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_ Tratamento da diabética na Gra- 
videz na Clinica Joslim — Dr. Gus- 
tavo Friozzi — O autor estuda o 
efeito que o diabete tem sdbre a 
gravidez, analisando os disturbios 
do metabolismo do hidrato de car- 
bono e sua acéo sdbre o feto e 
sObre a mae. 

Estuda na gravida as anomalias 
hormoniais, quimicas, obstétricas, 
ressaltando os estudos de White 
que demonstraram que a mortali- 
dade fetal e materna na diabética 
sao principalmente devidas ao de- 
seilibrio dos hormOénios  sexuais. 
Discutiu a terapéutica e os resul- 
tados obtidos quando trabalhou na 
clinica Joslim e em sua clinica par- 
ticular. 


Placenta circunvalata — Drs. 
Domingos Delascio e Ciro Ciari Jr. 
— Os AA. iniciam o seu trabalho 
salientando a necessidade de uma 
revisao do assunto, visto as escas- 
sas informacdes dos _tratadistas 
classicos. 

No histérico referem-se a Wil- 
liam Hunter, o primeiro a estudar 
esta anomalia placentaria e, atra- 
vés dos nomes de Bumm, Koelli 
ker, Palm, Kock Wulff, Okoda, 
Pierron, Sfameni, Herff, Robert 
Meyer, Liepmann, Williams, Ma- 
chado Horta e Lordy, descrevem 
as varias fases do seu estudo. 

Quanto a sinonimia, motivo de 
confusao, estudam bem a questao, 
parecendo ser a melhor denomina- 
cao e de Placenta Circunvalata ou 
a de placenta extracorial, de acdr- 
do com R. Meyer. 


SECCAO DE OBSTETRICIA E GINECOLOGIA, EM 29 DE 
ABRIL DE 1947 


Presidente: Dr. José Galucci, 


No tocante a definicao e concei- 
to, reviram o assunto minuciosa- 
mente, chegando a conclusdo, com 
os demais autores, que a melhor 
definigao de placenta circunvalata 
é a de ser ela um grau mais avan- 
c¢ado da marginata e caracterizan- 
do-se pela presenca do anel fibro- 
so, pelo crescimento extra-corial 
das vilosidades e pelo menor tama- 
nho da superficie fetal da placen- 
ta. 

Os AA. prosseguem estudando 
exaustivamente os capitulos refe- 
rentes a incidéncia, caracteres da 
placenta e etiologia. Assinalam ser 
a incidéncia de 7,3 a 30% segun- 
do estatisticas de varios autores. 

Quanto as teorias, inicialmente 
referem-se a inflamatoria de Veit 
(1885), a da isercdo do ovo em 
base estreita, 4 teoria mecanica e 
outras, detendo-se mais pormeno- 
rizadamente na de Sfameni e de 
Williams, acrescentando estas as 
mais plausiveis. No entretanto sa- 
lientam o fato de que as dificul- 
dades que ainda se encontram pa- 
ta o estudo dos ovos humanos re- 
centes nao nos permite estabele- 
cer bases para o esclarecimento da 
etiologia desta anomalia placenta- 
ria. 

Estudam finalmente o significa- 
do clinico e 0 prognéstico,. con- 
cluindo através de varias estatisti- 
cas, ser mais frequente o feto de 
termo do que o prematuro, pois 
a incidéncia de prematuros nestes 
casos é muito pouco superior a ca- 
sos normais. 


A Terapéutica eficaz do aparelho circulatorio 


NATRIFILIN 


Coronario-Dilatador — Diurético 
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SECCAO DE OBSTETRICIA E GINECOLOGIA EM 28 DE 


MAIO DE 


Considerag6es sdébre as Trom- 
boses Venosas Profundas dos 
Membros Inferiores — Drs. Otavio 
Martins Toledo e Aluizio Camara 
Silveira. 

Os autores nao forneceram o 
resumo do trabalho para publica- 
co. 

Comentarios — Dr. José Medi- 
na: Depois de elogiar o trabalho 
do autor, o Dr. Medina proferiu as 
seguintes palavras: Nao temos es- 
tudado muito essa questao, pela 
sua grande raridade em ginecolo- 
gia. Posso trazer uma contribui- 
¢4o grande, porque ha anos vim 
da Europa, onde é muito frequen- 
te Tenho a impressao que é ques- 
tao de meio. Estudando em 1.200 
individuos tivemos apenas um Ca- 
so. Na Alemanha também é mui- 
to frequente. A minha tese ver- 
sou sdbre ésse assunto de trom- 
bose pdos-operatoria, de maneira 
que precisei andar correndo atras 
de casos dessa natureza. O Prof. 
Morais Barros também estava im- 
pressionado com ésses casos. A 
mobilidade é o fator principal. Eu 
muitas vezes usei sanguessugas 
contra a flebite. Creio até que os 
franceses preparam um_ remédio 
com a sanguessuga. Depois do Dr. 
Barros nés nunca tivemos casos 
de embolia. Apenas morreu um 
doente que no se levantou. Mor- 
reu de repente por uma embolia 
pulmonar. Dai para ca nunca mais 
tivemos casos de trombose pds- 
operatoria. De algumas mulheres 
sO um caso pude constatar. Mas 
ultimamente tenho me interessado 
por ésses estudos. Tive um outro 
caso de uma doente com trombo- 
flebite. Passei o caso a um cirur- 
giao muito conhecido, que fez a 
abertura e retirou o trombo. No 
fim foi preciso amputar a perna da 
mulher, como depois explicara me- 
lhor o Dr. Galucci, sem porém ci- 
tar o nome do cirurgiao. 

A minha opinido é que a 
tromboflebite como complicacao 
pos-operatéria é muito rara. Usa- 


1947 
Presidente: Dr. José Galucci 


mos para o diagnostico o sinal cd 
Miiller e o de Michaelis. 

Dr. Onofre de Araujo: Faco mi 
nha, as palavras do Dr. Medinz 
pela maneira brilhante pela qual 
orador expos o seu trabalho. Te 
mos também a mesma impressa 
do Dr. Medina sdbre o caso. O 
problema é tao complexo que me 
faz ficar um pouco céptico quanto 
aos resultados. A vantagem do 
processo é a precocidade. Foi pe 
na nao poder ter ouvido os ele 
mentos para o diagnoéstico. Em 
geral no trabalho do Dr. Otavio sé 
tivemos casos de doentes de mais 
de 40 anos. Justamente na época 
em que sao mais raros. 


Dr. José Hammermesz: Tenho 
acompanhado o pdos-operatorio, na 
clinica da Maternidade. Tenho de 
fato observado que a tromboflebite 
é muito rara. Tivemos s6 dois 
casos. A _ flebotrombose é mais 
fiequente. As pequenas embolias 
sao pouco frequentes. Nos casos 
que acompanhei temos feito o tra- 
tamente com a novocainizacao. 


Dr. Francisco Cerruti: Depois de 
elogiar a conferéncia do Dr. Mar- 
tins Toledo, o Dr. Cerruti passou a 
comenta-la com as seguintes pala- 
vras: A questao do tratamento ci- 
rurgico da tromboflebite geralmen- 
te se presta muito a critica, por- 
que o problema esta em localizar 
a extensao do trombo. O reco- 
nhecimento operatério é muito di- 
ficil. No segundo caso apresenta- 
do foi deixado um trombo enorme 
na veia cava. Nao compreendo co- 
mo se possa manipular uma veia 
dessa maneira, aspirando, etc. Se 
um individuo tem determinadas 
perturbacées para ésse lado, isso 
tudo pode determinar sérias com- 
plicagdes. Vamos muitas vezes 
fazer uma embolia que o doente 
nao tinha, ao passo que como 0 
tratamento antiquado as. vezes 
melhoram muito. 


Tenho acompanhado muitos ca- 
sos em que houve' melhora pela 
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novocainizacao que quase corres- 
ponde a intervencao cirurgica. 

Eram ésses os comentarios que 
desejava fazer do trabalho. Esses 
comentarios que fiz sao puramen- 
te de racionicio, porque nao tenho 
nenhuma experiéncia do ponto de 
vista cirurgico. 

Dr. José Galucci: Antes de agra- 
decer o trabalho apresentado, que- 
ro fazer uma observacgao que nao 
é de ordem terrapéutica. Sou do 
tempo em que o tratamento era 
repouso ow novocainizacao. Que- 
ria falar a respeito da incidéncia. 
Nos tltimos dez anos vimos pou- 
cos acidentes. Em geral aconte- 
ce depois do parto normal ou do 
parto que terminou por cesaria. 
Do ponto de vista ginecoldégico 
vimos numa ocasiao uma trombo- 
se, que tinha todos os sinais de 
tromboflebite. Tivemos depois 
um outro caso depois de uma pre- 
nhez extra. O caso da Santa Ca- 
sa foi também uma tromboflebite, 
que depois de oito dias apresen- 
tou edéma do rosto e dos bracos. 
Quanto ao caso do Dr. Medina é 
0 seguinte: Tratava-se de uma se. 
nhora que sentia dores nas pan- 
torrilhas, nao podia andar que 
doia. Uma ocasiao sentiu fortes 
dores e foi entao chamado um Ci- 
rurgiao, que opinou pela interven- 
¢4o imediata. Propdés essa inter- 
vencao para retirar o trombo. A 
mulher teve ésse acidente ao 
meio-dia e as nove horas foi ope 
rada. A intervencao foi ao nivel 
da regiao inguinal. A mulher me- 
lhorou mas depois foi piorando e 
teve que terminar com amputacdo 
da perna. As consideracdes qie 
queria fazer eram para demonstrat 
que em nosso meio sao muito -aras 
as tromboflebites. Quanto ao tra- 
tamento usa-se o tratamento clas- 
sico. Ultimamente tratamos com 
gotas de heparina. No principio 
ha melhora mas depois parece que 
nao ha melhora visivel. Estaciona, 
so melhorando depois que passa- 
ram os classicos quarenta dias. 

Quero agradecer o assunto que 
trouxe a esta secc4o, porque vem 
mostrar um aspecto interessante 
désse tratamento, que nds espe- 
cialistas, nado viamos no ponto de 
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vista cirurgico, mas conservador. 
Quem sabe invadiremos para um 
novo tipo de tratamento? Quero 7 “= 
felicita-lo pelo trabalho e pela ma- 
neira clara e brilhante com que 
exp6s. Minhas felicitagdes. 
Dr. Otavio Toledo Martins: on 7 
Quando aceitei o convite para fa- ; 
lar nesta Associacao, ja sabia 
vinha encontrar elementos que po- <r 
deriam discutir o assunto em meu 
beneficio. Em primeiro lugar de- r. 
sejo dizer que estou nesse assun- 
to sem “part-pris”. Nao queremos 7 
tirar deducoées. 
Ao dr. Medina devo dizer que a 
respeito da raridade, os prdoprios 
americanos acham que uma 
questéo de meio. Provavelmente 
aqui no Brasil a incidéncia é me- 


nor. Quanto ao levantar precoce we 
nao vamos discutir. Um assunto ; 
ligado a isso é€ a questao da coa- x 
gulacao. Ha muita preocupacao em 


se diminuir 0 tempo de coagula- ti 
¢40, quando pelo menos deve-se = 
deixar como esta, ou aumentar um 
pouco. No servico de Pediatria a 
incidéncia pequena, nao chega 
a ser de 1%. E’ de 0,5%. Nao 4 
deve ser considerado como ruim, 
porque é um fato encontrado, de 
que ha trombose diagnosticavel, e 
outras indiagnosticaveis, que s6 
podem ser ser diagnosticadas na 
autopsia. Eé por isso que é pre- 
ciso andar procurando casos de 
trombose, senao n&o se enconira. 
As do pé e da pantorrilha s4o mais a 
dificeis, porque muitas sao toma- 
das como reumatismos e artrites. “= 
O nosso primeiro caso foi assim. an 
Achavamos que nao era nada, e 
que tudo passaria. Mas o doente Ae 
morreu. Depois que comecamos a \ 
estudar apareceram mais casos. 
Nao é tao pequeno o ntmero de 
casos. 
Provavelmente a incidéncia vai 
aumentar. Quanto a questéo do ag 
caso do Dr. Medina, acho que é * 
um caso mais de embolia arterial. te 
Devo confessar que nao conheco 
nem o sinal de Miiller nem de Mi- a 
chaelis. 
Para se ter dados completos é Se 
preciso contar com o auxilio dos 
clinicos. Muita embolia é tida co- 
mo pneumonia. E’ evidente que as 
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pequenas embolias nao tém impor- 
tancia, mas basta um caso mortal 
para se tornar importante. 

Quanto ao dr. Cerruti todas as 
criticas sao muito interessantes. 
Devo dizer que tenho mais respei- 
to pela ligadura proximal do trom- 
bo do que pela aspiracao. Os que 
praticam nos Estados Unidos di- 
zem que nao tem perigo. 

A respeito da tromboflebite se 
podera dizer que 0 nome também 
é um pouco improprio, porque nao 
é um fendmeno flogistico. 

Acreditamos que seria melhor 
dizer trombose e reservar o termo 
tromboflebite para uma flebite in- 
fecciosa. 


Versio interna (Consideracdes 
sébre 243 casos) — Dr. Paulo S. 
Goffi — O trabalho foi publicado 
na integra, na Rev. Paul. Med., 
XXXI, 69, agdsto de 1947. 

Comentarios: — Dr. Osvaldo 
Bueno. Quando iniciei minhas ati- 
vidades em obstetricia, a impres- 
sao que tinha, sem mesmo conhe- 
cer, a literatura, manifestei numa 
frase, dizendo: “A versao é uma 
operacao antipatica”. O fato é, co- 
mo todos reconhecem, uma opera- 
¢ao perigosa. No ha dtvida que, 
em parte, em nosso meio é uma 
conseqiiéncia da _ deficiéncia de 
orientado da assisténcia. Entre ios 
a assisténcia obstetra é falha, prin- 
cipalmente no que diz ‘espeito a 
radiologia dos fetos pélvicos, é mu-i 
to descurada. 

Dr. Eduardo Martins Passos: 
Achei desproporcional o ntimero 
de versdes, comparando com as 
estatisticas. Em 1927, 
quando comecei a _ frequentar a 
Maternidade, era feita com mais 
frequéncia, mas foi sendo abolida 
pouco a pouco. Possivelmente, logo 
havera muito pouca gente fazen- 
do versao. 

Quanto a questao do forceps, 
seguido de uma versdo, a primeira 
vista parece um absurdo, mas pra- 


ticamente, as vezes é preciso fa- 
zer essa intervencéo. Frequente- 
mente temos criancas em que se 
praticou isso. 


Quanto a outra questao, temos 
tido casos sérios na Santa Casa, 
que haviam sido atendidos por 
parteiras, médicos da roca, ete. 
Lembro-me de um caso em que 
usaram vinte e cinco vezes o for- 
ceps. 


De resto queria felicitar o au- 
tor, que conseguiu remover o tt- 
mulo da Maternidade, onde ha um 
material abundante, que tem que 
ser usado em beneficio da ciéncia. 
Essa é uma das raz6es pelas quais 
0 felicito e quero cumprimenta-lo 
também pelo seu brilhante traba- 
lho, que como pedra inicial vem 
traduzir oO seu amor e a sua de- 
a ciéncia. 

Ur. Francisco Cerruti: Hoje sa- 
vemos que a versdo interna deve 
ser abandonada, em favor da ce- 
saria. Frequentemente em vez da 
versao se pratica a cesaria, exa- 
tamente porque ha maior tendén- 
cia para se fazer a cesaria e de- 
vemos continuar a pratica-la. 


Dr. Bussamara Name: Depois 
de felicitar o autor do trabalho, o 
Dr. Name disse que desejava fa- 
zer dois reparos. Falou primeira- 
mente sdbre a questao de se fazer 
indicagao formal, quando feita em 
hospital com toda a assepsia. 


Passou depois a tratar da ver- 
sao, dizendo haver nela dois peri- 
gos: para a mae e para o feto. 
Terminou dizendo que a versao 
era perigosa particularmente para 
0 feto. 

Dr. Paulo Goffi: Nao tenho na- 
da a responder, apenas quero 
agradecer a atencao dos comenta- 
dores. Eles é que responderam as 
minhas perguntas, pois aqui vim, 
nao para ensinar, mas para apren- 
der. Quero agradecer também ao 
sr. Presidente que me deu opor- 
tunidade de vir até aqui e ser ex- 
perimentado nessa lida. 


NAS 
Pomada Radon - 
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Corio-angioma da placenta — 
Drs. Domingos Delascio e Ciro 
Ciari Jr. — Os autores iniciam seu 
trabalho relatando o histérico dés- 
tes neoplasmas, cuja primeira des- 
crigéo foi feita por John Clarke, 
em 1798, na Inglaterra. 

Fazem referéncia aos diversos 
artigos publicados a _ respeito e 
citam o unico publicado no Brasil, 
por Lucas Machado, de Minas Ge- 
rais. 

Quanto a sinonimia, assinalam 
ser ela muito variavel, tendo en- 
contrado 18 denominacgoes para de- 
signar éstes neoplasmas. Atribuem 
esta variabilidade ao fato déstes 
tumores apresentarem-se ao mi- 
croscopio com um quadro muito 
variavel, o que leva os autores a 
denominalos diversamente. 

A sua incidéncia é rara, varian- 
do de 1:700 a 1:200.000, de acdr- 
do com as diferentes estatisticas, e 
atribuem esta diferenca de nime- 
ros encontrados ao fato de muitas 
vezes passarem éles desaparecidos 
ao exame da placenta. Na estatis- 
tica da Clinica Obstétrica da Es- 
cola Paulista de Medicina, encon- 
traram a incidéncia de 1:2.300. 

No seu estudo andatomo-patol6- 
gico particularizam o aspecto ma- 
cro e microscdpico, referindo-se a0 
seu aspecto, forma, tamanho, etc. 
No aspecto microscopico referem 
os estudos recentes de Marchetti, 
que os considerou como um so 
blastomas que se apresenta sob 
varios tipos, conforme o estado 
de maturidade dos seus elemen- 
tos. Descrevem pormenorizadamen- 
te cada tipo. 


SECCAO DE OBSTETRICIA E GINECOLOGIA, EM 30 DE 
JUNHO DE. 1947 


Presidente: Dr. José Galucci. 


No referente a origem déstes tu- 
mores, citam diversas teorias, des- 
tacando-se a de Ribbert e a de 
Albrecht, o primeiro admitindo se. 
rem éles resultantes de um rudi- 
mento que tem poder pré-determi- 
nado de formar vasos, e 0 segun. 
do acreditando serem éles devidos 
a destaques fetais ou malformacio 
de tecidos. 


Discutem ainda o seu valor cli- 
nico, concluindo que até o pre- 
sente momento nada de positivo 
pode-se dizer sébre a influéncia que 
éstes tumores possam ter sObre a 
puerperalidade. 


Sarcoma da vagina — Drs. José 
Gallucci e José Hamermesz — Os 
AA. relatam 0 caso de uma pacien- 
te observada na Clinica Gineco- 
logica da Faculdade de Medicina 
da Universidade de Sao Paulo. 


Tratava-se de paciente de 32 
anos de idade, de cdr preta, e que 
se referia 0 aparecimento de cor- 
rimento sanguinolento ha 20 dias. 
O exame ginecoldgico revelou a 
presenca de um pequeno tumor 
fixo e duro, ulcerado a um cm. do 
intréito vaginal. A  bidpsia _prati- 
cada demonstrou ser o tumor um 
sarcoma polimorfocelular. A tera- 
péutica de Bogomoletz sem resul- 
tado algum. A doente veio a fale- 
cer em caquexia cérca de seis me- 
ses depois. 

A seguir tecem os autores con- 
sideragdes sébre a incidéncia, pa- 
tologia, caracteristicas clinicas, tra- 
tamento e prognéstico de sarcoma 
da vagina nas suas diversas va- 
riedades. 


DR. SYLVIO COSTA BOOCK 


LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS 
RUA BRAULIO GOMES, 25 - 4.° ANDAR — FONES: 4-7744 E 8-5445 
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Granuloma venéreo (Considera- 
cées a propdsito de 2 casos) — 
Drs. Fernando Lecheren Alayon, 
Sebastiao A. P. Sampaio e Thiago 
Pontes — Os AA. estudam do 
ponto de vista clinico e histopato- 
légico 2 casos de ulceragoes pe- 
rianais crOnicas, que até entao per- 
maneciam indiagnosticados do pon- 
to de vista etioldgico. A pesquisa 
de corpusculos de Donoran foi ne- 
gativa em esfregacos de material 
colhido ao nivel das lesdes, 0 mes- 
mo acontecendo em cortes histolé- 
gicos de bidpsia superficiais. Re- 
correndo a bidpsias profundas, pu- 
deram verificar nos respectivos cor- 
tes, raros corpusculos de Donoran, 
no interior de histidcitos, o que 
lhes permitiu estabelecer o diag- 
nostico de “granuloma venéreo”. A 
terapéutica antimonial instituida de- 
terminou pronta cicatrizacao das 
lesdes, confirmando o diagndéstico 
clinico e laboratorial. Os AA. fa- 
zem completa revisao da literatu- 
ra nacional e estrangeira sObre o 
assunto, ressaltando a importancia 
das investigagdes de Beaumepai- 
re Aragao e Gaspar Viana no es- 
tudo da etiologia, diagnostico e te- 
rapéutica dessa moléstia. Relativa- 
mente aos trabalhos recentes, sa- 
lientam os estudos de Anderson, de 
Monbreum e Goodpasture, que con- 
seguiram o cultivo e a transmis- 
sao em série dos corptsculos de 


SECCAO DE OBSTETRICIA E GINECOLOGIA, EM 28 DE 
SETEMBRO DE 1947 


Contribuicio ao estudo das mo- 
dificagdes sanguineas durante a 
gtavidez -—- Dr. Durval Rosa Bor- 
ges — O trabalho foi publicado, 
na integra, na Rev. Paul. Med., 
XXXI, 173, outubro de 1947. 

Comentarios: Dr. Silvio de Oli- 
veira Barros — Acrescenta que es- 
ta de acérdo com o uso dos pa- 


droes nacionais organizados pelo 
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Presidente: Dr. José 
Donovan em saco vitelino de em- 
brides de galinha e, posteriormen- 
te, “in vitro” em meio de cultura 
contendo gema de ovo e suco de 
embrides. Partindo de material de 
um novo caso, os AA. estao pro- 
curando reproduzir o trabalho de 
Anderson e col., ja confirmado, 
alias, nos E. U. A. por outros au- 
tores. 

Tendo em vista, por um lado, 
a relativa frequéncia do “granulo- 
ma venéreo”, vrincipalmente entre 
a populacao negra dos E. U. A. e 
o numero relativamente grande de 
observagoes de casos logo apos 
os primeiros estudos realizados no 
Brasil e, de outro lado, a peque- 
na casuistica atual em nosso me- 
io, os AA. estado inclinados a acre- 
ditar que muitos casos de ulcera~ 
crénicas rebeldes 4 medica- 
¢4o habitual sejam, efetivamente, 
casos de granuloma venéreo in- 
diagnosticados. O diagnéstico é di- 


dificuldade de demonstrar o agen- 
te causal nas lesdes crénicas. Con 
siderando que em alguns casos as 
lesOes podem curar-se espontanea- 
mente, os AA. pensam que seria 
de grande interésse cientifico rea- 
lizar nas populagdes urbanas um 
inquérito imunobioldgico pela in- 
tradermo-reacé4o de Kornblith, ora 
em estudo. 


Presidente: Dr. Bussamara Neme,. 


A., pois que nem sempre é satis- 
fatorio ter-se por base um padrao 
internacional. Entretanto, apenas 
apenas com 7 casos estudados nao 
podemos chegar a uma conclusao 
definitiva, mas ja é um inicio para 
a solucaéo do problema. 

Também tive a oportunidade de 
examinar cérca de 500 gestantes 
e os meus resultados discordam 
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apenas no que diz respeito ao apa- 
recimento de um hiperglobulia no 
final da gravidez. Depois da ges- 
tagao temos um aumento aparente 
de ntimero de hemdacias antes o 
hematcrito porque o aumento des- 
tas é maior do que o aumento so- 
frido pelo plasma. 

Dr. Francisco Cerruti — Apds 
elogiar o trabalho apresentado, «iz 
que realmente o pequeno ntmero 
de casos nao nos permite chegar 
a nenhuma conclusao, bas no 11s- 
so ambiente a tem grande valor. 

Quanto ao fato citado em rela- 
cao ao aumento do numero de he- 
macias, no fim da gravidez, alguns 
autores estrangeiros verificaram um 
aumento até o 7.° e 8.° més, pa- 
ra depois haver uma diminuicao. 

Quanto ao fato de se relacional 
o aumento das hemacias com 0 au- 
mento da pressao arterial, sabemos 
que a pressdo arterial nao se ele- 
va sO por causa disso. 

Sdbre o conceito de anemia, 
creio que o melhor é considerar 
normal, nara a gravidez, até trés 
milhdes de hemacias. Muitos au- 
tores acreditam na existéncia de 
uma anemia na gravidez, mas nao 
se pode conceber que a natureza 
cria-se essa anemia. Abaixo de 
trés milhdes de globulos e abaixo 
de 10 grs. devemos considerar o 
caso como anemia. 

Dr. Domingos Delascio: O pro- 
blema da anemia ainda nao esta 
devidamente assentado. Adair con- 
sidera que até 3.700.000 é aor- 
mal, na_ gravidez; abaixo dessa 
quantidade caimos no capitulo da 
anemia. Entretanto, nao basta ape- 
nas a contagem das hemacias, é 
preciso que seja verificada tam- 
bém a taxa de hemoglobina, je 
sendo abaixo de 10 gramas é tam- 
bém um indice de anemia. Ber- 
thell adota, também, mais ou r:e- 
nos ésse conceito de anemia, fz- 
zendo apenas algumas modifica- 
cdes. S6 Dieckmann que da 
4.000.000 de globulos vermelhos 
como normal. Disso tudo podemos 
verificar como é dificil um concei- 
to de anemia. Entretanto, depois 
dos trabalhos de Wolf e Lamarzi, 
verificamos que tudo isso tem um 
valor relativamente pequeno. Inte- 
ressa-nos ainda saber se se trata 


de uma anemia macro ou microci 
tica, o que se determina pelo mie 
lograma. E’ de se estranhar ain 
da que o A. nao tenha encontradc 
uma leucocitose. 

Dr. Durval Rosa Borges: Agra 
decendo os comentarios, acrescen- 
ta que para a execucao de todo 
o seu trabalho adotou o método 
de Filips, o que veio dificultar 
muito, sendo necessario que 
mandasse fabricar o material es 
pecial que se tornou preciso. 

Em virtude do pequeno 
de casos que pédde conseguir em 
seu laboratorio particular nao é 
mesmo possivel chegar a conclu- 
soes definitivas. 


Controle da dér no parto pelo 
método Demerol-Scopolamina 
Drs. Luciano Endrizzi, Jorge Ta- 
vares e Joao Amorim — A apre- 
sentacao déste trabalho sob for- 
ma de nota prévia, prende-se ao 
motivo de possuirmos pequeno 
numero de casos, devido 4 grande 
dificuldade na obtencaéo do deme- 
rol. 

A percepcao da dor no parto é 
um fendmeno exclusivamente cor- 
tical, para controla-la temos dois 
meios: ou se elimina a percepcao 
pelos anestésicos, ou se procura 
diminuila- pelos analgésicos e am- 
nésicos. 

Podemos agir em duas direcoes: 
bloqueando-se a cortex blo- 
queando as vias condutoras da sen- 
sibilidade em qualquer segmento 
do seu percurso. Bloqueando-se 
as vias, quase sempre se interfere 
com a motilidade uterina, dai a 
tendéncia moderna de se adotar os 
métodos que visam o controle da 
dér pela amnésia. 

Devemos o avanco atual a con- 
jugacao dos esforcos em trés sen- 
tidos: melhor conhecimento da 
conduta do parteiro no decorrer 
dos métodos, sintese de novos e 
mais perfeitos agentes anestésicos 
e amnésicos, estudo aprofundado 
que se fez durante a guerra da fi- 
siologia respiratoria de pessoas 
submetidas a atmosferas pobres 
em oxigénio. 

Hingson afirma textualmente que 
somente um método nao é satisfa- 
torio para todos os casos, mas de 
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PARA O TRATAMENTO DA ANGINA 
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DEBILITADO PELA IDADE, 
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todos os métodos visando a amné- 
sia o Demerol-Scopolamina é 9 me 
lhor porque resulta em 72% de 
analgesia, 3%. de excitacéo, nao 
falha e tem o mais baixo coeficien- 
te de reanimacdo fetal: 1%. 

A base do método é a :semi- 
narcose ou crepuscular 
(“willight sleep”, provocado pela 
escopolamina, fato ésse conhecido 
desde 1914. 


O emprégo da escopolamina so- 
zinha trouxe grande _ incidéncia 
operatoéria, além de grande porcen- 
tagem de excitacgdes, surgindo en- 
tao de se associar um anti-espas- 
modico. 

Empregou-se inicialmente a mor- 
fina, depois o pantopon, dilaudid 
e, finalmente, parece ter-se atingi- 
do a associacao ideal com o De- 
merol. O demerol ou Dolantina ou 
Pethedina, é um produto antiespas- 
modico e analgésico, sintetizado 
em 1939 por Eisleb e Schaumann, 
cujas propriedades se assemelham 
as da morfina, mas muito menos 
tdxicas para o centro respiratorio 
do feto. Nos Estados Unidos e na 
Inglaterra ja existem maternidades 
em que o método é rotineiro para 
todas parturientes. 


Dos autores que 0 empfegam, a 
maioria espera sempre parto nor- 
mal, outros, porém, intervém sis- 
tematicamente no periodo expul- 
sivo. 

Procedemos como se_ segue: 
quando a paciente esta em franco 
trabalho e queixa-se de d6res mui- 
to fortes, tocamos a paciente, cer- 
tificando-nos das condicgées obsté- 
tricas e, nas primiparas, havendo 
dois dedos de dilatacao, iniciamos 
com uma injecéo associando 100 
mmg de demerol e meio mmg de 
bromidrato de escopolamina. Se- 
gue-se, em linhas gerais, com a 
mesma dose de demerol de 4 em 
4 horas e idéntica dose de esco- 
polamina de 2 em 2 horas. Como 
a escopolamina age de acérdo com 
condicées individuais, sempre an- 
tes de nova dose deve-se pesqui- 
sar os efeitos da anterior. Esse 
controle se faz pela pesquisa da 
perda de coordenac4o motora e 
pelo grau de midriase. Controla-se 
ainda o grau de amnésia por tes- 


tes de memoria, o intervalo das 
contracoes, o pulso e a tempera- 
tura, foco fetal. O quarto deve ser 
escurecido e o siléncio absoluto, 
pois ambos agem como excitantes 
da cortex; deve haver sempre al- 
guém ao lado da parturiente vi- 
giando a progressao do parto, cui- 
dando das condicées higiénicas e 
psiquicas, Nada que represente pe- 
rigo deve ficar ao alcance, porque 
nao se pode prever as crises ner- 
vosas ou delirios maniacos. Cate- 
rizar a bexiga. Vigiar cuidadosa- 
mente a superdosagem, exteriori- 
zada por pulso rapido, depressao 
respiratoria e convulsées. 

O método é particularmente in- 
dicado nos casos de inércia prima- 
ria, rigidez do colo, cardiacas 
compensadas. 

Contraindica-se nos casos de 
desproporcao céfalo-pélvica, pre- 
maturidade e sofrimento fetal, to- 
xicoses, moléstias pulmonares agu- 
das, nas pacientes muito sensiveis 
a acao da escofolamina e em dias 
muito quentes. 


Obstetricamente observa-se um 
aceleramento consideravel do tra- 
balho, dilatacao rapidamente com- 
pletada, auséncia de distécias mo- 
toras, contracdes mais enérgicas, 
mais duradouras e mais freqiien- 
tes. Empregamos, a partir de mar- 
cc de 1947, em 14 casos, sendo 8 
de clinica particular, 12 nuliparas 
e 2 secundiparas, idade_ variante 
entre 17 e 9 anos, tOdas em apre- 
sentacao cefalica, havendo um Cca- 
so de defletida bregmatica. 

Todas tiveram parto normal 
dentro do espaco de tempo de 2 
a 16 Horas, 50% em menos de 6 
horas. 

Houve um caso de fdércipe por 
dist6cia de colo. 

Episiotomias 6, 1 rutura do 2.° 
grau; em 10 casos a amnésia foi 
do grau 1, nos restantes, grau 2; 
nao houve falhas. 

Pésos dos fetos variando entre 
2.610 e 3.750, houve um _ prema- 
turo, um caso de reanimacao pelo 
ressuscitador de Emerson, em que 
havia também a concomitancia de 
2 anertadas circulares no pescoco. 

Fm 8 casos, gastou-se somente 
uma ampola de demerol. 


‘ 
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Utilizagéo do sapo macho no 
diagnéstico biolégico da gravidez 
— Drs. Felipe de Vasconcellos e 
Aristoteris T. Leao — Os AA. uti- 
lizaram sapos machos do género 
“Bufo”, especialmente “Bufo ma- 
rinus” (L.), e outros batraquios 
no diagnostico bioldgico biologico 
da gravidez. 

De 82 casos observados, conse- 
guiram os seguintes resultados: 

Resultados positivos concordan- 
tes 55; resultados negativos con- 
cordantes, 25; resultados positivos 
em coelhos e negativos em sa- 
pos, 2. 

Em conclusao dizem ser o meé- 
todo de grande valor pratico, quer 
pela facilidade de realizacdo e cla- 
reza dos resultados, quer pela 
grande rapidez das respostas nos 
casos positivos. 

Acham, ainda, ser necessdario 
acumular grande de ob- 


Aspecto da Radonterapia — 
Prof. Joao Aguiar Pupo — Du- 
rante a sessao, o prof. Joao de 
Aguiar Pupo fez um exposicao de- 
talhada de sua recente viagem aos 
Estados Unidos e a Europa, onde 
teve ocasiao de visitar as organi- 
zacdes que trabalham com a pro- 
de radium para fins tevra- 
péuticos. Verificou, com satisfacao, 
que possuimos aqui técnicos tao 
competentes como os que la e¢n- 
controu, faltando-nos, porém uma 
divulgagéo maior, entre a classe 
médica, das grandes possibilidades 
da aplicagéo da emanacdo do ra- 
dium em clinica. O dia em que o 
médico se convencer de que tem 
a mao uma arma medicamentosa 
de real valor e de grande numero 
de indicagées, o uso do radon to- 
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OUTUBRO DE 1947 


Presidente: Dr. José Galucci. 


servacdes e por espaco de tempo 
mais dilatado, antes de qualquer 
pronunciamento definitivo. 

Comentarios — Dr. Ciro Ciari: 
Apos elogiar o trabalho apresenta- 
do, o Dr. Ciari faz a seguinte apre- 
ciacaéo: Sera que a resposta do 
sapo nao é devida de um reflexo? 
O Prof. Schereiber, do Instituto do 
Butanta, é também da opiniao que 
© sapo passa a responder por um 
reflexo. i 

Desejava que o colega nos in- 
formasse alguma coisa sOébre ésse 
reflexo que pode ser apresentado. 

Dr. Felipe Vascolcelos: Depois 
de agradecer os comentarios fei- 
tos, acrescenta: Quanto ao refle- 
xo pela propria injecdo nunca ob- 
servei. Injetamos até 20 cc. a 1% 
e 10% e nada observamos mesmo 
nos casos mais avancados. Parece, 
portanto, nado haver excitacao me- 
canica. 


Instituto Latino-Americano de Radon 


SESSAO DE 12 DE AGOSTO DE 1948 


Presidente: Dr. Eurico Branco Ribeiro. 


mara sem duvida um grande in- 
cremento em nosso meio. 

Falou sobre o emprego do ra- 
don — emanacao do radium des- 
pida dos perigos deste — acen- 
tuando a sua preferéncia pessoal 
pela via inhalatoria, de lado o 
campo clinico das dermatoses, on- 
de a aplicacaéo de pomadas encon- 
tra plena justificativa e eficiéncia. 


Mostrou que na Europa esta em 
moda com justa razao, 0 emprego 
de agentes terapéuticos por via 
pulmonar, através dos aerosols em 
que se faz a inhalac4o de particulas 
minimas de um soluto medicamen- 
toso. O radon também pode ser 
utilizado por esse meio e acredi- 
ta que entre nds tera franca acei- 
tacao um tal sistema de tratamento, 
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oa Esteve em Paris com o prof. Be- 
— zancon, que na sua catedra de hi- 
drologia e climatologia médica deu 
grande impulso a introducao «os 
aerosols, devido a estudos preii- 

a minares de grande valor. Veriiicou 
a que em Vichy e em Montecatini 
nao existem inhalatorios, mas tan- 
to em Vichy como em Luchon ¢s- 
tao se empregando aerosols co 10 
medicacaéo adjuvante. Entre nds 
as estancias hidromedicinais po- 
se aproveitar da producao 
artificial do radon para reforcar a 

-radioatividade de suas aguas, nem 
‘sempre possuidoras de teor radio- 
-ativo em quantidade eficiente. 
também nesta Capital, os hospitais 

e institutos balneoterapicos deviam 

‘instalar seccdes para o tratamento 
ty pelo radon, cujo campo de indica- 
cdes € vasto e atinge tédas as es- 
pecialidades clinicas. O que é pre- 

-ciso é orientar 0 nosso corpo mé- 
. dico no sentido de se aproyeitar 
désse agente terapéutico. Informou 
; por fim, que esteve em Nova York 
o prof. Bruno Lobo, cuja ida 
% aos Estados Unidos foi alardeada 
pela imprensa, em vista de necessi- 
tar de tratamento de uma radio- 


Sociedade Paulista 


ol O nicho da pequena curvatura 
 — Prof. René Gutmann — A con- 
Z* vite da Sociedade Paulista de Gas- 
trenterologia, o prof. René Gut- 
mann, da Faculdade de Medicina 
da Universidade de Paris, pronun- 

ciou, no Sanatorio Esperanca, a 
segunda palestra da série que se 

prontificou a fazer em Sao Paulo. 

A conferéncia versou sdbre “O Mé- 


CONTRA DORES — 


roipel 


— COMPRIMIDOS — 


dermite profissional. Pois bem, o 
nosso patricio esta fazendo la a 
aplicagao de pomada de radon, o 
mesmo tratamento que aqui lhe 
foi oferecido pelo nosso Instituto 
Latino-Americano de Radon. 

O prof. Cintra do Prado salien- 
tou que as fontes de aguas sulfu- 
rosas geralmente tém pequena 
quantidade de radioatividade e que 
as aguas radioativas nao possuem 
enxofre em teor terapéutico. As- 
sim, seria de grande utilidade o 
reforco da acdo antirreumatico des- 
sas aguas por meio do radon em 
doses apropriadas. 

O dr. José Bresser da Silveira in- 
formou que ja tem empregado na 
sua clinica o aerosol de radon por 
meio do aparelho inhalador que a 
General Electric vende para apli- 
cacao de solutos de penicilina. Ob- 
teve resultados magnificos em ca- 
sos de sinusite. 

O dr. J. Bittencourt acentuou o 
desconhecimento imperante em 
nosso meio sdbre os beneficios de 
que é capaz o radon e lembrou 
que seria conveniente organizar-se 
uma série de conferéncias de di- 
vulgacao. 


de Gastroenterologia 


SESSAO DE 26 DE AGOSTO DE 1948 


Presidente: Prof. A. Bernardes de Oliveira. 


dico Face ao Nicho da Pequena 
Curvatura”. Presidiu aos trabalhos 
o sr. Bernardes de Oliveira, sendo 
© conferencista apresentado ao au- 
ditorio pelo prof. Benedito Monte- 
negro, que lhe fez entrega do di- 
ploma de socio honorario da So- 
ciedade Paulista de Gastrenterolo- 


gia. 
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Sociedade de Medicina e Cirurgia de Sao Paulo t 
SESSAO DE 31 DE AGOSTO DE 1948 


Presidente: Dr. Pedro Ayres Net 


Hépato-enteropatias na _ ulcera Moura Campos, representando o 

‘= gastro-duodenal. — Prof. Oliver diretor da Faculdade de Medicina; 
» Pascoal — No dia 31 de agdsto a Theodoro Varella Gil, ministro ple- 
=i Sociedade de Medicina e Cirurgia nipotenciario da Espanha no Bra- 
AG realizou, as 21 horas, uma sessao sil; profs. Benedito Montenegro, 
ce * extraordinaria, para receber e ou- Celestino Bourroul e José Medina. 
vir o prof, Oliver Pascoal, catedra- Em seguida a abertura dos traba- 
tico de Patologia Médica da Fa- lhos, pelo sr. Aires Netto, o prof 
culdade de Medicina de Madrid e Edmundo Vasconcelos. q 
diretor da “Revista Espanhola das dhs 
an Doencas dos ,Aparelhos Digestivo menagem ao cientista espanhol di- 
e da Nutricao”. O ilustre cientista 
bros da Sociedade de Medicina e a0 iver Pascoal, pon- 
dade do Servico do Prof. Celesti- a cao, 
~no Bourroul e Sociedade de Gas- quisas sobre nutricao e patologia 
tro-Enterologia e Nutricéo de Sao digestiva, tema — disse — a que 
Paulo. A mesa, que presidiu a ses- o prof. Pascoal vem dedicando sua 
- sao extraordinaria, viam-se, entre vida. Depois o prof. Oliver Pascoal 
As outros, os srs. Pedro Aires Netto, proferiu uma conferéncia sdbre o 
presidente da Sociedade de Medi- tema “Hepato-enteropatias na ul- 

cina e Cirurgia; profs. Cantidio de cera gastro-duodenal”’. 


- 


Sociedade de Medicina Legal e Criminologia 


7 de Sao Paulo 
O consumo dos barbitiricos no cidio e ressaltando a necessidade 
Estado de S. Paulo e a necessida- de seu controle por meio de recei- 
de de seu controle —- Dr. Eduardo tuario especial de tdxicos. 
Guastini — O A. discorreu sdbre O trabalho foi comentado pelos 
© assunto frizando o consumo ex- drs. Arnaldo Amado Ferreira, Hi- 
cessivo e crescente dos barbituri- lario Veiga de Carvalho e Manuel 
cos, sobretudo como meio de sui- Pereira. 
‘be 
Sociedade do Servico do Prof. Celestino 
Bourroul 


SESSAO DE 27 DE OUTUBRO DE 1947 


Presidente: Dr. Alexandre de Mello 


_ Diagndéstico das lesdes trauma- Ligeiras consideragdes sdbre 
ticas dos nervos periféricos e tra- aspecto clinico do problema. Diag- 
tamentos cirurgicos — Prof. Dr. nostico de paralisias paresias, anes- 
Carlos Gama — O A seguiu na tesias, parestesias e alteracoes tro- 


sua exposicao 0 seguinte esquema: ficas. 
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Esquematizacao das vias da mo- 
tricidade e da sensibilidade. 

Teoria da condutibilidade ner- 
vosa para corrente elétrica. Eletro- 
tonus de Pflugger. 

Leis de Dubois-Raymond: 


1) Choque na abertura e no fe- 
chamento da corrente elétrica; 


2) Pontos motores; 


3) Caracteristicas das reacdes a 
excitacao dos nervos; 

4) Contracao muscular padrao. 

Determinacao dos “limiares” no 
homem. Tabelas como a de Tobby 
Cohn. 

Aplicagées clinicas de Bourguig- 
non e Duchenne de Boulogne. 

Estudo comparativo do compor- 
tamento das correntes galvanicas 
e faradicas nos nervos e musculos 
normais e nos patoldgicos. 

Alteracdes elétricas quantitativas 
e qualificativas. 

Foram analisadas as_hiperexci- 
tabilidades, hipoexcitabilidades e 
inexcitabilidades, nas duas formas 
de corrente. 

Entre as alteracdes qualitativas 
da corrente galvanicas, foram par- 
ticularmente vistas as modificacdes 
da polarizacao, com a formula de 
Thiemich-Mann, com a_ inversao 
dos termos médios da equacao po- 
lar de Erb; a descida e a fuga do 


Outras sociedades 


Associacaéo Paulista de Medici- 
na, Seccao de Medicina, sessao de 
2 de agésto de 1948, ordem do 
dia: “Estudo critico das provas 
funcionais dos rins’” — Dr. Helio 
Lourenco de Oliveira. 


Seccfo de Higiene e Medicina 
Tropical, sessio de 4 de agdsto 
de 1948, ordem do dia: “Dispersao 
ativa e passiva de anofelinos” — 
Prof. Ayrosa Galvao; “Nota sdbre 
0 Noroestensis Galvao de Lane, 
1938” (Dipt., Culcidae) — Dr. Re- 
nato Correia; “Novo género de ta- 
banidas do Peru” (Dipt., Tabani- 
= — Dr. Mauro Pereira Bar- 
reto 


SeccAo de Neuropsiquiatria, ses- 
sao de 5 de —— de 1948, ordem 


ponto motor ou reacao de Doumer- 
Huet, as modificagdes do carater 
da contracao, com a contracao len- 
ta ou reacaéo de Remak, a vermi- 
cular, e a auséncia de contracao 
ou reacao cadavérica. 

Entre as alteracdes farddicas fo- 
ram analisadas: a reacaéo miasté- 
nica de Jolly da moléstia de Erb- 
Goldflam; a reacaéo mioténica de 
Thomsem, e a reacéo espasmofi- 
lica de Erb. 

Finalmente foram estudadas as 
sindromes elétricas de degenera- 
cao: o R. D. parcial e a R. D. to- 
tal com suas importancias para o 
diagnostico e prognostico nas le- 
sdes dos nervos periféricos. 

Depois de exemplificar as alte- 
racoes elétricas em uma lesdo trau- 
matica em nervo periférico duran- 
te as trés primeiras semanas, so- 
bressai a conclusao da oportuni- 
dade desse exame e do perigo dos 
diagnosticos baseados em exames 
feitos antes de estabelecida a de- 
generacao walleriana. 

A conferéncia foi ultimada com 
a apresentacao de um caso clinico 
de seccéo do nervo cubital no pu- 
nho de uma menina, com a apre- 
sentacgao da paciente completamen- 
te curada, e demonstracao fotogra- 
fica de fases de regresséo da pa- 


ralisia. 


‘meat 

ah 


do dia: “Impresséo de Déja Vu” 
—- Prof. Pacheco e Silva e dr. J. 
Carvalhal Ribas; “Alguns aspectos 
do sangue e liquor na PG” — Drs. 
Ciriaco Amaral Filho e Valdemar 
Cardoso; “Sdbre a psicandlise de 
um caso de homossexualismo mas- 
culino” — Dr. Flavio R. Dias. 

Secc4o de Medicina e Departa- 
mento de Cultura Geral, sessado de 
6 de agdésto de 1948, ordem do dia: 
“A terapéutica anti-histaminica nas 
doencas de hipersensibilidade” —. 
Dr. Philipe Décourt. 

Seccao de Cirurgia, sessao de 10 
de agdsto de 1948, ordem do dia: 
“Sequelas da Colecistectomia”’ — 
Dr. David Rosemberg; “Tireoidite 
aguda nao supurativa. Tratamento 
= tinracial — Dr. Nelson Fry 
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Seccéo de Dermatologia, sessao 
de 11 de agdsto de 1948, ordem 
do dia: -“Consideracdes sObre um 
caso de dermatite liquendide pur- 
purica pigmentar” — Drs. Luiz Ma- 
rino Bechelli, Benjamin Zilbelberg 
e Luiz Baptista; “Sébre um caso 
liquen escleroso” — Drs. Argemi- 
ro Rodrigues de Souza e Luis Dias 
Patricio; “Consideracdes sébre um 
caso de granuloma venéreo de lo- 
calizacao insdlita” — Drs. Hum- 
berto Cerruti e Vinicius Arruda Ze- 
mith. 


Seccéo de Pedriatria, sesséo de 
12 de agdsto de 1948, ordem do 
dia: “Afeccdes cirirgicas da regiao 
inguinoscrotal da crianc¢a’” — Dr. 
Auro A. Amorim; “Censo Luético” 
— Drs. Maria Aparecida Zacchi, 
Augusto Gomes de Matos, Durval 
Rosa Borges, Fabio Barreto Ma- 
theus, Félix de Morais Sarmento, 
Joao de Oliveira Faria, Osvaldo 
Benedito Verroni, Paulo Gorga, 
Rafael Paciornick e Vandick de 
Freitas; “Sororeacao de Wasser- 
mann na crianca hospitalizada” — 
Drs. Humberto Cerruti e Pedro Re- 
finetti; “Radiografia 6ssea e soro- 
reagdo de Wassermann na sifilis 
congénita” — Drs. Pedro Refinet- 
ti e Dante Fontanesi. 


Seccao de Patologia, sessao de 
16 de agésto de 1948, ordem do 
dia: “Normas para o exame para- 
sitologico de fezes e analises cli- 
nicas”’ — Dr. Dacio Franco do 
Amaral. 


Seccao de Medicina, sessao de 
- 20 de agdsto de 1948, ordem do 
dia: “Conduta terapéutica (Esple- 
nectomia) e evolucao num caso de 
anemia falsiforme’” -— Drs. Gildo 
Del Negro e Cassio Botura; “Es- 
tudo critico das provas funcionais 
_ do figado” — Dr. José Ramos Ju- 


de Radiologia e Eletro- 


logia, sessio de 4 de agdsto de 
1948, ordem do dia: Estudo critica 


ao método colecistografico” — Dr. 


Paulo de Almeida Toledo; “Impres- 
sdes colhidas na 1.a jornada Pan- 
Americana de_ gastro-enterologia, 
realizada em Buenos Aires’ — Dr. 
José Fernandes Pontes; Apresenta- 
cao de casos interessantes. 


Seccféo de Urologia, sessdo de 
25 de agdésto de 1948, ordem do 
dia: “Estudos sdbre o trigono ve- 
sical. a) consideracdes gerais 
bre o assunto; b) travessia do ure- 
ter pela parede vesical; c) modo 
de determinacaéo do ureter e dos 
tecidos peri-uretais de bainha de 
Waldyer; d) contextura geral do 
trigono; e) comentarios sébre a 
“hipertrofia do trigono” — Dr. 
Eduardo Costa Manso; “Fistula ve- 
sico-vaginal” — Dr. Marcilio Fer- 
raz. 

Seccao de Tisiologia, sessao de 
5 de agdsto de 1948, ordem do 
dia: “Aspectos clinicos e epidemio- 
logicos das lesOes minimas da tu- 
berculose pulmonar do adulto” — 
Dr. José Rosemberg. 

Seccéo de Ginecologia e Obste- 
tricia, sessdo de 31 de agdsto de 
1948, ordem do dia: “Proteinas na 
gestacao (Processo de Philips)” 
— Dr. Silvio de Oliveira Barros; 
“Endometria intestinal abstrutiva” 
—- Dr. Joao de Lorenzo. 


Centro de Estudos dos Médicos 
da Divisio do Servico de Tuber- 
culose, Seccao de 28 de agdsto de 
1948, ordem do dia: “Planigrafia 
pulmonar’ — Dr. Marco Antdénio 
Nogueira Cardoso. 


Centro de Estudos da Materni- 
dade de Sao Paulo, Sessao de 26 
de agésto de 1948, ordem do dia: 
“Consideracdes sébre o Banco de 
Sangue” — Dr. Celso de Bastos 
Siqueira; “Consideragdes sobre a 
fundacao de um Banco de Leite 


Humano na Maternidade” — Dr. 
Eduardo Martins Passos; “ Assis- 
téncia A gestante sifilitica’” — Dr. 


Paulo Schmidt Goffi. 


Centro de Estudos de Oftalmo- 
logia, sessao de 3 de agdsto de 
1948, ordem do dia: “Efeitos da 
intensidade de iluminacao e da cér 
na fadiga visual” — Prof. Simo- 
son. 

Sessio de 24 de agdsto de 1948, 
ordem do dia: Cirurgia do deslo- 


camento da retina” — Dr. W. Bel- 
fort de Matos; “Antibidticos na_of- 
talmologia” — Dr. Laertes Gui- 


maraes. 
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As micelas coloidais neutralizam as toxinas, o 
que explica a universalmente comprovada acao 
do Gadusan como desentoxicante do tuberculoso. 
“Fadiga, inquietacao, febre, taquicardia, baixa 
da pressao arterial, anorexia, incapacidade 
digestiva, perda de péso, anemia e leucocitose” 


| 


(Pottenger) — tal @ o quadro decorrente do 


tubérculo-toxemia e que desaparece com injecdes 
@ndovenosas de 5 ov 10 cc. de Gadusan, trés 
por semana. Esta posologia tolerada 


jaisquer reacées, mesmo pelos nefriticos. 


INSTITUTO TERAPEUTICO 
ORLANDO RANGEL 


RUA FERREIRA PONTES, 148 — RIO DE JANEIRO 
* 
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Hospital de Juquery, sessao de 
7 de agdédsto de 1948, ordem do 
dia: 1) Encefalopatia infantil. 2) 
Tuberculose ganglionar. 3) Esqui- 
zofrenia — Tuberculose Pulmonar. 
4) Epilepsia — Cancer gastrico. 5) 
Psicose maniaco-depressiva — Di- 
senteria bacilar. — Drs. Ursulina 
Penteado, Jorge Cozzolino, Ciro 
Ferreira de e Ibrahim 
Matias. 

Sessao de 14 de agdsto de 1948, 
ordem do dia: 1) Apendicite agu- 
da. Abcessos do figado. 2) Tuber- 
culose pulmonar. 3) Hemorragia 
minengea traumatica. Alcoolismo. 
4) Epilepsia. Pneumonia lombar. 
—- Drs. André T. Lima, Isaias Nel- 
son, Pedro Dantas e Bernardinelli. 

Sessao de 21 de agdésto de 1948, 
ordem do dia: a) Psicose mania- 
co- depressiva; alcoolismo crdni- 
co. b) Alcoolismo crénico; insufi- 
ciéncia cardiaca. c) Esquizofrenia; 
abcesso hepatico. d) Arterioescle- 
rose cerebral; disenteria bacilar 
crénica. e) Confusao mental; tu- 
berculose pulmonar. f) Neurose; 
pneumonia lombar. — Drs. Ibraim 
Matias, Otavio L. B. Cales; André 
Teixeira Lima, Shil Gheler, Clineu 
da Costa Morais e Milton Barbosa. 

Sessao de 8 de agdsto de 1948, 
ordem do dia: 1) Confuséo men- 
tal; tuberculose pulmonar. 2) Esta- 
do demencial; encefalopatia. 3) 
Reumatismo cerebral. 4) Varicela; 
encefalite pasinfecciosa. 5) Psico- 
se tdxico-infecciosa; cirrose hepa- 
tica; pneumonia lombar. 6) Mieli- 
te. — Drs. Clineu da Costa Morais, 
Laurival Roseli, Shil Gheler, Re- 
erio Fraguas, Ibraim Marias, e 

arlos Mesquita de Oliveira. 

Instituto Biolégico, sessao de 13 
de agdsto de 1948, ordem do dia: 
“Formacao de racas sazonais nos 


peixes e seu valor econémico” — 


Dr. Welikochatko; “Métodos so- 
rologicos em virologia vegetal” — 
Dr. Nelson Nobrega. 

Sessao de 27 de agdésto de 1948, 
ordem do dia: “Microscopia ultra- 
violeta” — Dr. George Lavin (Ro- 
ckfeller Institue); “Caca e pesca 
e seus problemas biolégicos”’ — 
Dr. Pedro de Azevedo. 


Sociedade de Biologia, sessdo 


de 28 de agosto de 1948, ordem 


do dia: “O uso do microscopi 
de guartizo” — Dr. Jorge Lovin 


Sociedade Brasileira de Ortope- 
dia e Traumatologia, sessio de 
31 de agdsto de 1948, ordem do 
dia: “Técnica de Chormley na ar- 
trodese coxo femural’” — Dr. prof. 
Domingos Define; “Patogenia das 
doencas dsseas” — Drs. Helio L. 
de Oliveira e A. B. de Ulhéa Cin- 
tra. 


Sociedade de Estudos Médicos, 
sessao0 de 27 de agdsto de 1948, 
ordem do dia: “Aspecto fisiologico 
do Timo” — Dr. Paulo de Barros 
Franca. 


Sociedade Médica S. Lucas, ses 
sao de 3 de agdsto de 1948, o1 
dem do dia: Semana Médica Re- 
gional do Norte do Parana — Dr. 
Paulo Bressan; Impressao de um 
estrangeiro sObre um congresso na- 
cional — Dr. Eurico Branco Ri- 
beiro; Colecistite crénica e car- 
cinoma das vias biliares — Dr. Jo- 
sé Finocchiaro; A importancia dos 
conhecimentos de anatomia em es- 
cultura Prof. Januario Oliva. 

Sessao de 17 de agdésto de 1948, 
ordem do dia: Colecistite crénica 
e cancer das vias biliares — Dr. 
José Finocchiaro; Semana médica 
regional do Norte do Parana — 
Drs. Moacyr Boscardim, Paulo 
Bressan e Waldemar Machado; 
Acidentes cardio-vasculares- port- 
transfusionais — Dr. Artur Bian- 
calana; A importancia dos conhe- 
cimentos de anatomia em escultura 
— Prof. Januario Oliva. 


Sociedade Médica da Municipa- 
lidade, sessao de 11 de agdsto ce 
1948, ordem do dia: O enfarte mio- 
cardiacos sem dor — Dr. Leovi- 
gildo Mendonca de Barros; Resul- 
tedo de inqueritos alimentares em 
S. Paulo; alimentacéo no Brasil 
do ponto de vista médico-social. 
— Dr. Luiz Carlos Fonseca. 


Sociedade de Medicina e Cirur- 
gia de S. Paulo, sessao de 3 de 
agésto de 1948, ordem do dia: 
Diagnostico topografico dos aneu- 
rismas adérticos — Prof. A. de Al- 
meida Prado; Estudo radiologico 
das formacées tumorais do medias- 
tino — Dr. Paulo de Almeida To- 
ledo. 
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Sessao de 19 de agdsto de 1948, 
ordem do dia: O problema do can- 
cer gastrico — Dr. Humberto Cer- 
ruti. 


Sociedade de Medicina Legal e 
Criminologia, sessAo de 17 de agés- 
to de 1948, ordem do dia: O es- 
forco como causa das lesdes — Dr. 
Hilario Freire; Doenca de Weill e 
acidente do trabalho — Dr. Wal- 
demar Pereira. 

Sessao de 31 de agdsto de 1948, 
ordem do dia: Consumo dos bar- 
beturicos no Estado de Sao Paulo 
e a necessidade do seu controle — 
Dr. Eduardo Guastini; Trajeto e 
localizagao interessante de um pro- 
jetil de arma de fogo — Drs. Prof. 
Flaminio Favero, Arnaldo Amado 
Ferreira e Manuel Pereira; Silicose 
e acidente do trabalho — Dr. Ar- 
naldo Amado Ferreira. 


Sociedade dos Médicos da Be- 
neficiéncia Portuguesa, sessao de 
27 de agdsto de 1948, ordem ao 
dia: “Trombo-embolismo venoso” 
— Dr. Mendonca Cortez. 


Sociedade dos Médico do IAPC 
de S. Paulo, sessdo de 6 de agés- 
to, orde mdo dia: Sintese sdbre 
infecdes das vias biliares — Dr. 
Gildo Del Negro; Sequelas da co- 
lecistoctomia —- Dr. David Rosem- 
berg. 


Sociedade Paulista de Historia 
da Medicina, sessAo de 20 de agés- 
to de 1948, ordem do dia: O pa- 
piro cirirgico de Edwin Emith e 
Imhotep (com documentacao ico- 
nografica) — Dr. Prof. Sebastiao 
Hermeto Junior; O testemunho 
no Codigo de Amusah — Dr. 
Miguel Leéo Bruno; Histéria do 
enterosclisma nos séculos 16, 17 
e 18 — Dr. Arnaldo Amado Fer- 
reira; “Guilherme Bastos Milward, 
um humanista professor da Facul- 
dade de SAo Paulo” — Dr. Prof. 
Sebastiéo Harmeto Junior. 


Sociedade Paulista de Leprolo- 
gia, sesso de 14 de agdésto de 
1948, ordem do dia; “Cirurgia na 
Lepra” — Dr. Lineu Matos Sil- 
veira; “Liquen-plano no decurso 
do tratamento pelo Promin” — 
Dr. Argemiro Rodrigues de Souza 


Sociedade Paulista de Medicina 
Social e do Trabalho, sessio de 
18 de agdsto de 1948, ordem 
do dia: Acidentes do trabalho do 
ponto de vista médico-social — Dr- 
Prof. Benjamin A. Ribeiro; Remu- 
neracao dos médicos nos institutos 
e caivas — Dr. Luis E. Puech 
Leao; Assisténcia aos menores em 
Sao Paulo — Dr. C. A. Espirito 
Santo. 


Sociedade de Medicina e Cirur- 


gia de Campinas, sessio de 17 de 


Fevereiro de 1948, ordem do dia: 
“Cancer da Mama” — Dr. George 
Arié. 

SessAo de 24 de Fevereiro de 
1948, ordem do dia: “Mal forma- 
cdes congénitas e adquiridas. Su- 
puracgdes pulmonares. Patogenia e 
terapéutica” — Dr. Paulo Vilhela 
de Morais; “Diagnostico precoce 
da tuberculose. Aspectos clinicos 
e epidemiologicos’” — Dr. José Ro- 
semberg. 

Sessao de 27 de fevereiro de 
1948, ordem do dia: “Pneumolise 
intrapleural” — Dr. Paulo Vilhena 
de Morais; “Idéias modernas s6- 


bre a toracoflastia” — Dr. Eduar.— 


do Etzel. 


1948, ordem do dia: 
¢ao de uma toracoplastia” — 
Eduardo Etzel. 


“Demonstra- 


Sessaéo de 12 de marco de 1948, | 


ordem do dia: “Aspectos atuais de 
eletrocardiografia” —- Dr. Horacio 
Kneese de Melo; “Aspectos atuais 
da terapéutica cardiaca” — Dr. 
Reinaldo Chiaverini. 


Sess4o de 16 de marco de 1948, 


ordem do dia: “Problema prognés- 
tico nas cardiopatias’” — Dr. Ber- 
nardino Trancchesi; “O problema 


Decourt. 

Sessao de 8 de abril de 1948, 
ordem do dia: “Impressdes do 
Congresso de Oto-rino-laring lovia 
realizada na Baia” — Prof. Paulo 
Manbeira-Albernaz; 
regional do Instituto Adolfo Lutz, 
em Campinas. Sua finalidade” — 
Dr. Fausto de Oliveira Quaglia; 
“Protecéo da pele na fistula duo- 
denal externa” 
Gomes. 

sh. 


— Dr. José Aboim 
" 


| 
e 
f 
Ss 
) 
4 
1 
- 
‘ 
7 
d 
4 
! 
] 
; 
> 
a 
& 
j 
4 
* 
= 


296 VoL. Lvi — OuTuBRO DE. 1948 = Ne 4 


4 


_ Anais do Instituto de Pinheiros, 
XI, 21, janeiro de 1948 — O Clo- 
reto de Calcio na hemocoagulacéo 
pelo veneno de Bothrops Jararaca 
— Drs. Eduardo Vaz e I. Marti- 
nari; A influéncia de alguns lon- 
tes Metalicos na coagulagao do 
sangue — Dr. Murilo Azevedo e 
Maria Cerqueira; Método de dosa- 
gem de fenos nos s6ros e vacinas 
— Drs. Hercules V. de Campos e 
Joaquim R. de Morais; Macro do- 
sagem colorimfétrica do alumen em 
Produtos Biol6gicos — Drs. Her- 
cules V. de Campos e José Da- 
miani; Enzimas Proteolitica e Fer- 
mentacao Enzimatica — Drs. Her- 
cules V. de Campos e Armando 
Del Vecchio; Os Compostos de 
bismuto na terapéutica anti-sifiliti- 
ca — Drs. Hercules V. de Campos 
e Damasio Feliciano; Calcio e es- 
trodncio na coagulacéo sanguinea 
— Dr. Murilo Azevedo e Maria B. 
Cerqueira; Servico Antirrabico Des- 
centralizados do Instituto de Pi- 
nheiros. 


Arquivos de Neuro-Psiquiatria, 
VI, 3, setembro de 1948 — Leuco- 
tomia parietal — Drs. Mario Yahn, 
A. Mattos Pimenta e Afonso Set- 
te Junior; Tiaminnoterapia_intra- 
raqueana nas sindromes neurané- 
micas. —- Drs. Paulo Pinto Pupo, 
Dante Giorgi, José V. Dourado e 
O. Rato; O liquido cefalorraqueano 
nas encefalites psicéticas azotécni- 
cas agudas (Marchand) — Drs. 
J. Baptista dos Reis e Orestes Ba- 
rini; Cisteicerco racemoso intraven- 
tricular. Extirpacdo cirtrgica. Drs. 
J. Lamartine de Assis e Rolando 
A. Tenuto; Sindrome de Klippel- 
Feil e compresséo medular — Dr. 
Olavo Nery; Inclinagdes tempera- 
mentais de escolares através de 
teste coletivo — Dr. Goncalves 
Fernandes. 


Boletim de Higiene Mental, IV, 
46, junho de 1948 — Regula- 
mento da Instituicdo de Assistén- 


IMPRENSA MEDICA DE SAO PAULO 


Sumario dos ultimos ntimeros 


cia Social as Psicopata; Higiene 
Mental e Religido — Dr. José C. 
Ferraz Salles. 


Resenha Clinico-Cientifica, XVII, 
7, julho de 1948 — O eletrocho- 
que e a patogenia das manifesta- 
¢cdes motoras da epilepsia — Prof. 
Giuseppe Moruzzi; Observacées 
sObre deficiéncias de aminoacidos 
no homem. — Drs. L. Emmett Jolt 
Jr. e Anthony A. Albanese; Um 
caso de endocardite lenta por baci. 
lo tifico —— Prof. Flaviano Magras. 
si e Dr. N. Carcassi. 


Revista de Cirurgia de Sao Pau- 
lo, XIII, 4, janeiro-fevereiro de 1948 
— Sulfonamidas. Seu uso por via 
peritonal — Dr. Mario de Freitas 
Montenegro; Diagnostico do carci 
noma do pancreas — Dr. Arrigo 
Raia. 


Revista Clinica de S. Paulo, 
XXIll, 34, marco-abril de 1948 — 
Da fibrilagdo auricular bradicarili- 
ca — Dra. Nilva Mello; O sétimo 
mistério do Paludismo — Dr. Felix 
Marti Ibafiez. 


Revista do Instituto Adolfo Lutz 
VII, numero tinico de 1947 — Da 
presenca de Salmonelas nas carnes 
preparadas — Drs. Bruno Rangel 
Pestana e Ettore Rugai; Membros 
Menita-indol-negativos do género 
Shigella — Dr. Bruno Rangel Pes- 
tana e Lucia de Pueirdz Telles; 
Pesquisa de espiroquetas no figa- 
do humano — Dr. Joao Montene. 
gro, Osvaldo Paulo Forattini e Ana 
Faraco; A influéncia da semeadura 
tardia das fezes no isolamento do 
bacilo tifico — Dr. José Roberto 
de Carneiro Novaes; Sobre algu- 
mas lucites por sensibilizadores ve- 
geiais — Dr. Nicolau Rossetti; Tip- 


$0 sorologico de SH. paradysen- 


teriae encontrados em S. Paulo — 
Dr.s. Sylvio Soares de Almeida, 
Augusto de E. Taunay, José Ro- 
berto Carneiro Novaes e Amélia 


Xanti 
Metic 
Clori 


Dep 


¥ 
a 
| 
| A 
G 
- 
~ 
$ 
Fragi 
fra 
hid 
Fator 
4 hey 


Ae ond 


Prometeu - segundo a Mi- 
tologia - roubou o fogo do 
Ceu para com ele animar 
os homens, sendo, por isso, 
acorrentado ao Monte Cau- 
caso, onde uma aguia de- 
vorava seu figado, que con- 


tinuamente se refazia. 


ee fase na terapéutica 
anti-t6xica, 
eficientes, pelo emprégo da 
fragao anti-toxica associada 
a xantina, 
aos fatéres lipotrépicos, n 


com resultados 


a metionina e 


nova apresentacdo do 


AMPOLAS DRAGEAS 
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0,0005 Xantina de pancreas) ..... 0,100 
Metionina .......... ,100 
0,008 Metionina........ 0,020 Inotisol 050 
J 
Cloridrato de Colina. 0,05 Cloridrato de Colina 0,050 Cloridrato de Colina . 0,020 
Fragdo L. de Wilson, Fracdo L. de Wilson, Sufato de Manganés 0,002 
fragdo anti - tox.ca fragdo anti - téxica Concentrado de figado 
hidrossoluvel ..... 1 cm3 hidrossoluvel 2,5 cm3 gs 
Fatores _lipotrépicos Fatores _lipotrépicos 
5,0 de Orgdo fresco 0,050 
hepaticos Q. S. .. 2cm3 hepaticos Q. S. .. 5cm3 Excipiente q.s. para 0,330 
INDICACOES. — Desintoxicante nos tratamentos sulfonamidicos, arsenobenzois e demais 
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Pacheco Trigo; Estudo da possibi- 
lidade da substiiuicao isomorfa dos 
halogénios e grupos pseudohalo- 
génios na orto e para-posicao do 
acido benzdico — Dr. Waldomiro 
Pregnolatto. 


Revista de Medicina e Cirurgia 
de Sao Paulo, VIII, 6, junho de 
1948 — Afeccdes Supurativas do 
Rim — Prof. Athayde Pereira; O 
tratamento do megaesdfago pelo 
balao hidrostdtico —- Estudo de 
follow up de seus resultados — 
Drs. Arrigo Raia e Osvaldo Mesa 
Campos; O tratamento do Mega- 
colon — Estudo do follow up de 
varias técnicas adotadas — Drs. 
Arrigo Raia e Osvaldo Mesa Cam- 
pos; Aspecto atual do tratamento 
de tumores do aparelho uro-geni- 
tal nos Estados Unidos — Dr. Au- 
gusto Amelio da Motta Pacheco; 
Radioterapia das anaxites — Drs. 


Faculdade 


Novo catedratico — Foi empos- 
sado solenemente no dia 3 de ju- 
lho na catedra de Oftalmologia da 
Faculdade de Medicina da Univer- 
sidade de Sao Paulo, o novo titu- 
lar, prof. Cyro de Rezende, que 
a venceu apods memoravel concur- 
so ptiblico de provas e titulos. A 
saudacao oficial foi proferida pelo 
prof. Pedro de Alcantara, que pro- 
nunciou formosa oracdo. 

Do discurso do professor Cyro 
de Rezende destacamos os seguin- 
tes tdpicos: 

“Ao sermos recebidos neste mo- 
mento pela douta congregacado da 
Faculdade de Medicina da Universi- 
dade de Sao Paulo, como catedra- 
tico de Clinica Olftalmolégica, fal- 
tariamos com a verdade si disses- 
semos que tal feito nao estava 
contido no ambito de nossas aspi- 
ragdes fundamentais. Muito pelo 
contrario, de longa data é que vi- 
nha constituindo legitima e since- 
ra determinagao. Antes, porém, 
de assim firmar, foi, esse desejo, 
sofrendo longo processo de matu- 
racao. Surdido, a principio, timido 
e impreciso ia nos impelia imper- 

ceptivelmente— para determinada 


VIDA MEDICA DE SAO PAULO 
de Medicina 


M. O. Roxo Nobre e lindoro Cre- 
didio. 


Revista Paulista de Medicina, 
XXXII, 4, abril de 1948. Conduta 
na colecistite aguda — Dr. David 
Rosenberg; A educacao da crianca 
surda — Dr. Roberto Oliva; Apen- 
dicectomia: Tratamento do cédto 
apendicular — Dr. Cesario de L. 
Horta; Normas internacionais para 
o regime de trabalho do radiolo- 
gista —] Dr. Miguel Centola. 


Sao Paulo Médico, II, 7-8, julho- 
agésto de 1947. Acido Félico — 
Dr. Dutra de Olibeira; Acido p-ami- 
nobenzdico — Dr. Dutra de Oli- 
veira; Biotina — Dr. Dutra de Oli- 
veira; Il, 9-10, setembro-outubro. 
Piridoxina — Dr. Dutra de Olivei- 
ta; Colina — Dr. Dutra de Oli- 
veira. 


meta. Assim, movidos por essa for- 
ca interior, digamos mesmo sub- 
conciente, caminhavamos sempre 
no mesmo sentido, lancando-nos 
num metdédico e sistematico estudo 
que, a nosso ver, representa ali- 
cerce imprescindivel onde embasar 
qualquer conquista cientifica. 

Em novembro ultimo, porém, a 
germinacao desse ideal sofreu si- 
bita interferéncia, quando o desti- 
no, como para provar mais uma 
vez o quanto é ilogico, determinou 
o desaparecimento do nosso sau- 
doso prof. Britto. Vimo-nos, en- 
tao, numa situagao imprevista dian- 
te da qual deveriamos precipitar 
uma imediata. Vencido 
primeiro momento de desconcertan 
te surpresa diante da perda irre. 
paravel, reagimos procurando re- 
compor o tedr de nosso espirito e 
nortear-nos dentro da relidade do 
momento. 

Hoje, passado é concurso, findos 
todos os seus tramites habituais, 
e, agora que somos recebidos pela 
doutra Congregacféo da Faculdade 
de Medicina da Universidade de 
Sao Paulo... 0 nosso primeiro pen- 
samento ‘volta-se para J. Britto. 
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Bem sabemos que voraz é a vi- 
da e que o tempo tritura, apaga, 
iguala, destroi irremediavelmente, 
a passagem sobre a terra e que, 
desde que sejam absorvido pelos 
limites inextensiveis da matéria, 
estarao se transformando; dia a 
dia estarao se transformando, tan- 
to os que passam completamente, 
caindo no “nao ser” absoluto, como 
os que atravessam novas geracoes 
diferenciando-se cada vez mais do 
que realmente foram. Tenho para 
mim, senhores, que 0 homem es 
tara morto na sua verdade huma- 
na, quando mortos estiverem todos 
0s que Oo compreenderam e ama- 
ram. 

Registrar data e feitos nada tem 
de convincente e comovedor quan- 
do isso se faz com indiferenca ou 
por obrigagcao. Resumindo, porém, 
a vida de J. Britto, estaremos, com 
muitos dentre vés, acompanhando 
e revivendo uma longa e fecunda 
jornada como si ela fosse nossa 
também”. 

Depois, o prof. Cyro de Rezen- 

de estuda a vida do prof. Britto 
desde sua partida para a Alema- 
nha em 1894 e suas atividades na 
Inglaterra e Austria, dizendo: 
“Tao proveitosas poram as ativi- 
dades de J. Britto na capital pau- 
lista, que em fevereiro de 1916, 
a convite de Arnaldo Vieira de 
Carvalho — alma-mater do ensino 
médico na terra bandeirante — 
criador e estruturador da Faculda- 
de de Medicina de Sao Paulo, foi 
alcado & catedra de Clinica Oftal- 
molgica desta Faculdade. 

Do estudo da vida e da obra do 
Mestre, depreendemos que toda a 
sua atividade intelectual, se pola- 
nsou em dois pontos altos: a ca. 
deira da Faculdade e o exercicio 
profissional, aos quais se entregou 
com franca dedicacéo, demonstran- 
dc uma nogéo exata de responsa- 
bilidade e do dever a cumprir. 

Toda sua existéncia decorreu 
‘entre estes dois polos, sendo-nos 
lacultado assegurar que um dos fa- 
‘ores decisivos de vitéria na car- 
reifa que abracou, foi a constan- 
‘a no trabalho, na catedra e na 
Ulinica, aliados a um desejo inti- 
mo de renovac&o dos seus conheci- 
mentos especializados. 


O trabalho, de acérdo com as 
suas expressdes textuais, era para 
éle, néo um sacrificio, mas, pelo 
contrario, a melhor das distracdes. 

E tao elevada e arraigada se 
encontrava essa nocao em seu es- 
pirito, que esse infatigavel traba- 
lhador nunca se deu conta do es- 
forco demasiado que despendia 
nessas atividades. Tao intenso era 
o seu amor ao trabalho, que mui- 
to embora pretendendo adotar um 
sistema de vida uniforme e meto- 
dico, diferente daquele mourejar 
incessante e exaustivo que levara 
o seu progenitor a uma morte re- 
lativamente prematura, J. Britto 
insensivelmente entregou-se a um 
sistema de vida, que, parecendo- 
lhe ameno, em verdade, significa- 
va um esforco gigantesco, que 
muito concorreu para o sacrificio 
de sua propria vida. 

A sua atuacao no ensino da Of- 
talmologia visava objetivamente a 
prearagao do médico, de modo a 
conferir-lhe conhecimentos gerais 
da_ especialidade, imprimindo-lhe 
uma orientacao pratica e que de al- 
gum modo, pudesse ser-lhe util em 
face dos problemas da clinica geral. 
Insistia igualmente, no ensino das 
correlacdes entre as alteracdes do 
fundo do olho e a patologia ge- 
ral, desvendando aos jovens Clini- 
cos este campo imenso de conhe- 
cimentos, que dia a dia se alarga, 
e que cada vez mais solicita o in- 
timo entendimento entre o especia- 
lista e o internista, para melhor 
proveito do paciente. Para J. Brit- 
to, que se mantinha continuamente 
ao par das novidades cientificas, 
controlando e assimilando as ul- 
timas inovacoes, facil se tornava 
produzir aulas sempre renovadas, 
que significavam constante atrati- 
vo para os mogcos. E, das varias 
geracOes de estudantes que nes- 
tes 31 anos passaram pela sua ca- 
tedra, inimeros foram os que, des- 
pertados pelos encantamentos da 
Oftalmologia, a ela se dedicaram, 
constituindo hoje um sem nume- 
ro de discipulos que formam a sua 
Escola Oftalmolégica, e perpetuam 
o nome do Mestre. 

Tao destacada foi sua posi¢fo 
no cenario Oftalmolégico, que as 
mais renomadas sociedades cien- 
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tificas, tais como, entre outras, o 
Colégio Americano dos Cirurgides 
a Sociedade Francesa de Oftalmo- 
logia e a Sociedade de Oftalmo- 
logia de Viena, receberam-no co- 
mo um seu titular. E a Sociedade 
de Oftalmologia de Sao Paulo — 
tradicional agremiagao dos oculis- 
tas paulistas, que teve na pessoa 
de J. Britto o seu primeiro presi- 
dente, dele recebeu continuamen- 
te o influxo do seu prestigio e uma 
assisténcia carinhosa e afetiva. 

Os seus trabalhos cientificos, en- 
contram-se esparg¢os em_ revistas 
médicas nacionais e estrangeiras. 
Entretanto, sua atitude de extrema 
modestia, leva-o a esquivar-se des 
tas expansoes, de tal modo que sé 
dava publicidade a trabalhos seus, 
quando reiteradamente solicitados 
por amigos e admiradores. 


Quando, por ocasiao do seu ju- 
bileu professoral, tivemos o ense- 
jo de analisar as diversas facetas 
de sua personalidade, 0 que mais 
nos comoveu foi o intenso am- 
biente espiritual em que ele sem- 
pre viveu. E tao exato nos narece 
o bosquejo que fizemos de seu 
perfil que repetimo-lo aqui com a 
mesma conviccao: 

“|. Britto instalou nas margens 
dc lago Santo Amaro, uma aprazi- 
vel e pitoresca vivenda, a cujos 
contornos imprimiu paulatinamen- 
te e talvez mesmo, sem oO querer, 
a sua feicdo espiritual. 

Os tracos caracteristicos de sua 
vida privada e social, ambas dis- 
cretas, espontaneas, acham-se ali 
decalcados em todo o painel: quer 
seja no arvoredo que ele carinhosa- 
mente plantou, no tapete ondulan- 
te de verdura, recortado pelos ca- 
minhos que ele tracou, ou nos 
multiplos detalhes da linda e pla- 
cida paragem! 

Como se casam bem o panorama 
do ambiente e o aspecto mental do 
homem... 


Visto ao longe, o sitio de Itapira- 
cema, localizado numa pequena pe- 
ninsula, cuja comunicacdéo externa 
se faz por um pequeno braco de 
terra, sente o observador uma im- 
pressdo de isolamento, de soliddo 
e de siléncio emsombrado pelo cre- 
pusculo. No entando, quem se aba- 


lancar a transpOr a sua pequena 
porteira, palmilhar o gracioso tunel 
de pinheiros e recebendo na face 
as caricias da brisa que sopra, 
achegar-se ao amago daquela man- 
s4o, sentira que, como por encan- 
to, tudo se transforma sob a ame- 
nidade e graca do conjunto, tor- 
nando-se possuido da impressao de 
que ali reinam alegria e um radio- 
so enlevo espiritual... Assim se 
nos entremostra J. Britto — visto 
de longe — polido, discreto, pou- 
ce comunicativo, circunspecto, me- 
lancolico talvez... Mas, a seme. 
lhanca de sua Itapiracema é tam- 
bém abordavel por um lado o da 
amizade que vai diretamente ao 
amago de sue bondoso e grande 
coracao. E ai chegando, deparamo. 
nos com o tesouro afetivo do ho. 
mem que, aparentemente austero, 
se revela entao, comunicativo, do- 
no de uma existéncia fecunda, de 
uma inefavel seguranca e bem es. 
tar interiores, e de grande reserva 
de energias morais e afetivas... 


Este foi, senhores, o homem que 
perdemos e a quem nos reservou 
o destino a honrosa, porém pesada 
responsabilidade de substitui-lo na 
catedra de Clinica Oftalmoldgica. 

Permita Deus, que possamos su- 
— com galhardia tao ardua ta- 
refa. 


Hoje, ao sermos recebidos nesta 
Congregacéo composta de figuras 
exponenciais da medicina brasilei- 
ra, seja-nos permitido analisar, nu- 
ma visdo panoramica, as diferen- 
tes e complexas atividades que, 
no momento que corre, sao atti- 
buidas ao verdadeiro mestre da 
medicina. E’ sua funcao basica, a 
nosso ver, dar desenvolvimento 
uniforme e homogéneo aos dife- 
rentes setores de ensino e assis- 
téncia médica, que, quais pedras 
angulares, se completam constituin- 
do, em esséncia, uma catedra de 
Clinica. 


Sendo que a assisténcia dispen- 
sada ao doente constitue precioso 
material humano e traduz uma fl- 
queza inesgotavel em experiéncia 
clinica e elementos de ensino, para 
que estes sejam sempre mais abun- 
dantes e variados, cumpre-nos de- 
senvolvéla e aperfeicoa-la até 0 seu 
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PERANDREN 


Propionato de lestosterona 

Horménio testicular sintético 
No homem: Astenia sexual, 
PerturbacSes do desenvolvi- 
mento, Insuficiéncia testicular, 
Hipertrofia da prostata, et. 
Na mulher: Mastopatias, Fi- 
bromas, Acne, etc. 

Empolas de 5. 10 e 25 mg. 

Pomada 


PERCORTOL 


Acetato de desoxicorticosterona 
HormSnio cértico-suprarrenal sintético 


Doencga de Addison, Doencas 
infecciosas agudas graves, 
Caquexia, Toxicoses, Choque 


cirérgico, Queimaduras, etc. 


Empélas de 5 e 10 mg. 


LUTOCYCLINA 


Horménio sintético do corpo amarelo 
Progesterona ‘‘Ciba’’ 


Menorragias, Metrorragias, 
Polimenorreiao, Dismenorreia, 


AbGrto iminente, ou habitual, 


etc. 


_ Empélas de 2. 5 e 10 mg. 
Comprimidos de 5 mg. 


* 


OVOCYCLINA 


Horménio folicular puro 


Amenorreia primaria e secun- 
daria, Hipomenorreia, Oligo- 


menorreia, Esterilidade. 


Comprimidos de 0,04 mg.» 
Pomada 


Empdolas de 1 e 5 mg. 


RIO DE JANEIRO - Av. Venezuela, 110 - C. P. 3437 oy 


AO PAULO 


Ss 
Av. Brig. Luiz Antonio, 389/395 - C. P. 3678 


PORTO ALEGRE 


Avenida Alberto Bins, 400 - C. P. 1471 


BELO HORIZONTE 
Rua dos Caetés, 871 -C.P, 123 


RECIFE 
Rua 7 de Setembro, 128 - C. P. 439 
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? 
grau mais elevado. Estaremos com 
isso, dando cumprimento a parte 
‘fundamental do nosso programa. 


Por outro lado, o ensino deve 
ser eminentemente pratico, isento 
do intuito de improvisar os alunos 
em especialistas mas, ao contrario, 
oferecendo os conhecimentos espe- 
cializados indicpensdveis a forma- 
¢ao0 do moderno médico. 

Nao cessam aqui, entretanto, as 
atribuigdes do professor dentro da 
sua catedra. 


A medicina atual cresceu tanto 
na sua estruturacéo técnica e nos 
avancos cientificos, que se nos im- 
poe o imperativo de uma conti- 
nua renovacao de nossos conheci- 
mentos; e, 0 tinico meio de que 
para isso dispomos é o estudo e 
pesquisa constantes. Na verdade, a 
pesquisa constitue hoje um fator 
preponderante do sistema univer- 
sitario; a sua articulagdo com o 
ensino, desde os fins do século pas- 
sado, erigiu-se em lema das univer- 
sidades européias, sendo seguido 
com proveito pelas universidades 
norteamericanas, e  possibilitando 
uma ampla, ativa e proveitosa par- 
ticipacao dos alunos nas atividades 
da cdatedra. 

Finalizando nosso programa, pa- 
ra completar a estrutura da cadei- 
ra, vem a necessidade de se criar 
um verdadeiro centro oftalmolégi- 


co. Seria éle uma oficina de tra- 
balho conciencioso e constante que, 
com entusiasmo recebesse nao sé 
os jovens egressos de nossa esco- 
la, como também, os demais co- 
legas dos diversos recantos do 
nosso estado e do pais, que qui- 
sessem adquirir os conhecimentos 
necessarios 4 formacao do verda- 
deiro especialista, como também 
aqueles, que ja o sendo, pretendes- 
sem atualizar ou ampliar os seus 
conhecimentos em determinado se- 
tor da especialidade. Para tanto, 
organizaremos, com a_ necessaria 
frequéncia, cursos de aperfeicoa- 
mento e especializacao. A’ conse- 
cucao Satisfatéria desse amplo pro- 
grama, muito concorre a circuns- 
tancia feliz da catedra de Oftal- 
mologia encontrar-se dentro da or- 
ganizacao modelar que é o Hospi. 
tal das Clinicas, entrosada com as 
demais cadeiras de nossa Facul- 
dades, que j4 vem desenvolvendo 
um trabalho amplo e fecundo nes- 
se sentido. Acrescente-se que nos 
encontramos magnificamente apa- 
relhados com moderno e completo 
material, assim como contamos 
com a dedicada cooperacao de um 
grupo seleto de colaboradores di- 
retos, que ja tém dado sobejas 
provas do seu preparo profissio- 
nal e do elevado conceito que con- 
quistaram no meio oftalmoldégico 
brasileiro”, 


Fundacao de Amparo a Pesquisa — 


Projeto do Executivo -—- O dr. 
Ademar de Barros, governador do 
Estado, enviou no dia 6 de agés- 
to um projeto de lei que autoriza 
© poder executivo a instituir a Fun- 
dacao de Amparo a Pesquiza. Em 
sua longa exposicéo de motivos, 
© governador esclarece que a en- 
tidade a ser instituida consti. 
nos termos do art. 16 item I, 
Cédigo Civil, pessoa juridica de 
dieito privado e, como tal, intei- 

amente regulada pelos preceitos 
da lei civil aplicaveis 4 espécie. 

Salienta ainda s. ex. que o tra- 
balho foi cuidadosamente elabora- 
dco e aprovado pelo Conselho Uni- 
versitario. 


O projeto é o seguinte: 

“Art. 1.° — Fica o ti exe- 
cutivo autorizado a instituir, em 
conformidade, com o disposto no 
artico 123, da Constituicao do Es- 
tado, uma fundacao destinada a 
propiciar amparo a pesquisa cien- 
tifica. 

Art. 2.° — A fundacao que se 
instituir, nos termos do artigo 
anterior, denominar-se-A “Funda- 
¢ao de Amparo a Pesquisa” ou, 
abreviadamente “F.A.P.”, tera sede 
e foro na capital do Estado e, na 
forma que for estabelecida em seus 
estatutos, sera. administrada por 
um Conselho Geral e um adminis- 
trador e fiscalizada por um Con- 
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selho Fiscal sem prejuizo da fis- 
calizacao peculiar as fundacdes es- 
tabelecidas na lei civil. 


Parag. unico — Representa a 
Fundacao ativa e passivamente, ju- 
dicial ou extrajudicialmente o seu 
administrador. 


Art. 3.° — O projeto de estatu- 
tos, €laborado por uma comissao 
designada e presidida pelo reitor 
da Universidade de Sao Paulo e 
composta de cientistas e professo- 
res universitarios, sera submetido 
a aprovacao do chefe do poder 
executivo, ouvido o procurador ge- 
ral da Justica -do Estado. 


Art. 4.° — Para a constituicao 
do patriménio da Fundacao, des- 
tinara o poder executivo, por es- 
critura publica, como dotacdo es- 
pecial, uma importancia em di- 
nheiro equivalente a tantos duo- 
décimos da verba 405 — 8.99,4 — 
490, item 7, do orcamento do exer- 
cicio de 1948, quantos meses in- 
teiros houverem decorridos desde 
0 inicio desse exercicio até a data 
do lavramento da escritura. 


§ 1.° — Representara 0 institui- 
dor, no ato da escritura publica, 
que sera lavrada dentro do prazo 
de noventa dias contados da data 
) da vigéncia desta lei, o reitor da 
Universidade de Sao Paulo. 


_§ 2.° — A importancia da dota- 
cao referida neste artigo sera de- 
positada pelo Tesouro do Estado 
no Banco do Estado de S. Paulo, a 
ordem da Faculdade, dentro do pra- 
zo da data do lavramento da es- 
critura. 


Art. 5.° — O Estado dara anual- 


n mente a Fundacéo uma contribui- 
‘ cao nunca inferior a meio por cen- 
‘ to do total de sua receita ordi- 
naria. 

§ 1.°.— Do orcamento da des- 
e pesa do Estado, para cada exer- 
cicio, constara verba destinada a 
“ esse fim, de importancia igual ou 
7 Superior a meio por cento do total 
le da receita ordinaria prevista no 
a mesmo orcamento. 
S § 2.° — Toda vez que, encerra- 
" das as contas do exercicio, se ve- 
;- tificar ter sido o montante da ver- 


ba atribuida 4 Fundacdo no orca- 


por centro da receita ordinaria efe- 
tivamente realizada, o Estado pa- 
gara a diferenca no exercicio se- 
guinte aquele em que tiverem sido 
encerradas as mesmas contas, de- 
vendo fazer constar do org¢amento 
correspondente verba especial dis- _ 
tinta da de que trata o paragrafo 
anterior. 

§ 3.° — A contribuigéo do Esta- 
do correspondente as verbas men- 
cionadas nos paragrafos anterio- 
res sera depositada adiantadamen- 
te, em duodécimos, 4a ordem da 
Faculdade, no Banco do Estado de 
Sao Paulo, até o dia cinco de cada 
més. 

Art. .6.°- ‘A Fundacao somente 
podera ser extinta mediante auto- 
rizacao legislativa. 

§ 1.° — Autorizada a extincao, 
o poder: executivo tomara imedia- 
tas: pfovidéncia a fim de que a 
outra Fundacéo, também institui- 
da por autorizac4o legislativa pas- 
sem oS encargos a que se refere “§ 
artigo 123, da Constituicaéo do 
Estado. 

Art. 7.° — A Fundacao de Am- 
paro a Pesquisa é considerada de 
utilidade publica e goza de imu- 
nidade quanto aos tributos esta- 


duais. 
Art. 8.° — As fundacdes de mem- 
bros dos Conselhos Geral e Fiscal a 


nao sao incompativeis com exer- 
cicio de cargos publicos do Esta- 
do ainda que estes estejam sub- 
metidos ao regime de tempo in- 
tegral. 

Art. 9.° — Poderdo ser posto a 
disposic¢ao da Fundacao ocupantes 
de cargos ptblicos para, com pre- 
juizo de. vencimentos e gratifica- 
cdes, nela exercem o cargo de ad- 
ministrador ou quaisquer outros 
cargos, fungdes ou empregos. 

Art. 10.° — Havendo compatibi- 
lidade de horadrios, é permitido ao 
ocupante de qualquer cargo pu- 
blico do Estado exercer ao mesmo 
tempo o cargo de Consultor da 
Fundacao. 

parag. unico — Se o cargo pu- 
blico estiver submetido ao regime 
de tempo integral, observar-se-a 
a respeito, a legislagao que regu- 


mento respectivo, inferior a meio 


lar esse regime. 
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Art. 11.° — Incumbe a Reitoria 
da Universidade de Sao Paulo to- 
mar as providéncias preliminares 
que se fizerem necessarias para a 
e instalacdo da Funda- 
¢ao, inclusive a aprovacio dos 
seus Estatutos pelo Ministério Pu- 
blico e sua inscricéo no registro 
proprio. 

§ 1.° — A Reitoria da Universi- 
dade de Sao Paulo sera prestada 
pelos 6rgaos da administracdo to- 


Premio “J. Moreira” — O pre- 
mio “J. Moreira” esta sendo con- 
ferido cada 2 anos ao melhor tra- 
balho sobre um tema _ previamen- 
te proposto por esta Sociedade. 

Versa alternadamente sOébre um 
tema de Medicina e um de Cirur- 
gia. 

Para o premio “J. Moreira” de 
1948 foi escolhido em sessfo da 
Sociedade o tema: “Cirurgia da 
hipertensdo”. 

Podem concorrer a este premio 
todos os médicos que tenham seu 


Liga Paulista Contra 


Nova Diretoria — Realizou-se no 
dia 25 de agésto, a rua Rego Frei- 


Tuberculose, na qual foram apre- 
sentados o relatério do presidente 
e a prestacdo de contas da tesou- 
raria, relativos ao exercicio de 
1947, ambos aprovados por unani- 
dade. Em seguida procedeu-se a 
eleicdo da nova diretoria e do Con- 
selho Deliberativo para o triénio 
19-1-1950, que ficaram assim cons- 
tituidos: diretoria: dr. A. Nogueira 
Martins, presidente; drs. B. Pedral 
Sampaio e Ulisses Fagundes, vice- 
presidentes; dr. Jodo Guilherme de 


do o auxilio necessdrio 
pegno de incumbéncia 
cometida. 

§ 2.° — A Fundacdao indenizara 
a Reitoria da Universidade de Sao 
Paulo se todas as despesas que lhe 
acarretar 0 desempenho da incum- 
béncia de que trata este artigo. 


Art. 12.° — Esta lei entra ~ em 
vigor na data da sua publicacdo, 
revogadas as disposic¢des em con- 


trario”’. 


ao desem- 
que lhe é 


Sociedade dos Médicos de Beneficéncia AN { 
Portuguesa de Sao Paulo 


diploma devidamente registrado no 
Departamento Nacional de Educa- 
cao e Saude Publica. 

Qualquer informacg4o pode ser 
pedida na Secretaria dessa Socie- 
dade, a rua Brigadeiro Tobias, 325. 


O premio “J. Moreira” de 1946 
foi conferido ao trabalho “Indica- 
¢oes da radioterapia” apresentado 
pelos Drs. Raul de Almeida Braga, 
Matias Otavio Roxo Nobre, Rena- 
to de Araujo Cintra, Andrelino do 
Amaral e Oscar Von Pfuhl. 


a Tuberculose 


Oliveira Costa, secretario eral; 
drs. Homero Silveira e Agenor Ca- 
margo Stein, 2.° e 2.° secretarios, 
respectivamente; Joaquim Marques 
e José Ferreira de Oliveira, 1.° e 
2.° tesoureiros. — Conselho deli- 
berativo: — dra. Antonieta Caval- 
canti, dr. Maciel de Castro, d. Eu- 
genia Maia, drs. B. J. Fleury Oli- 
veira, J. Otavio Nebias, Ramiro 
Araujo Filho e Helio Lourenco Ca- 
gno. — Suplentes: Nagib Abdo 
Hanna, Joao Castaldi, José A. Ma- 
ehado Filho, Lauro Garcia Serna, 
d Anita Marques Costa, drs. Ame- 
lio Magalhades e Eurico Branco Ri- 
beiro. 
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, Se ev prove 
: 4 Dr. Clemente Ferreira — Trans- pela seit de Medicina e Ci- 
_ correndo no dia 6 de agésto o pri- rurgia. 
_- meiro aniversdrio da morte do dr. Pela manha, as 9 horas, na igre- 
Clemente Ferreira, fundador e an- ja da Consolacio, a diretoria da 
_ tigo presidente da Liga Paulista Liga Paulista contra a Tuberculo- 
oe contra a Tuberculose, essa enti- se fez celebrar solenes exeiiias A 
dade e as associagdes médicas da em intengao do seu antigo presi- 
capital realizaram as 20 e 30 des- - dente comparecendo incorporada 
se dia, no sal4o nobre do Institu- ao cemiterio da Consola¢ao, em vi- 
f- to Clemente Ferreira, a rua Con- sita ao timulo do dr. Clemente 
solacao, 717, uma sessdo conjunta Ferreira. 
mengoria Go ilée- Dr. Coriolano Ferraz do Amaral 
a, » que dedicou a sua vida —- Amigos e admiradores do dr 
aos estudos dos problemas médi- Cor; 808 
oriolano Ferraz do Amaral, mé- 
| dico que dedicou meio século ce 
Falaram sObre a personalidade | sua proveitosa existéncia a traba- 
de Clemente Ferreira, entre outros, | hos relevantes em prol da cole- 
o dr. Homero Silveira, pelo Cen- | __ tividade, na Santa Casa de Mise- 
tro de Estudos dos Médicos do ricordia de Piracicaba, da qual é 


Paulista contra a Tuberculose, dr. prestaram, nos primeiros dias de 
Mozart Tavares de Lima Filho, pe- setembro, merecida homenagem, 
la Associacao Paulista de Medici- inaugurando seu busto na entrada 


Servico de Tuberculose e Liga | provedor ha vinte e cinco anos, 
| 
na e o dr. Decio Fleury da Silveira, | daquele hospital. 


Servieco antirrabico 
Estatistica geral — Com os da- Insucessos verdadeiros 0 —0%; 
dos estadisticos do 2.° semestre = falsos insucessos 9 — 0,038%; cho- 
1947, o numero total de maio de 
an 1930 a'dezembro de 1947 de pes- que caracterizado por estado Sin 
tratadas pelo Servico Antir- copal imediato a uma das inje- 
4 rabico Descentralizado do Institu- gGes, pasageiro, sem sequelas 32 
Pinheiros atingiu 090 (695 —0,138%; choque mal caracteri- 
vacing 0%, fenolizada a | 14—0,060%; reagdes gerais 
14.157 com vacina a 4%), regis- 19 — 0,082%; acidentes neuro-pa- 
trando-se: raliticos 1—0,004%. 
Assisténeia aos psicopataS 
Dados estatisticos — Um dos as- viam perambulando pelas ruas ou 
~ pectos mais importantes da assis- temporariamente detidos nos car- 
téncia médico-social diz respeito ceres, surgiu, desde logo, uma di- 
= a demencia. O problema era, até ficuldade: a falta de acomodacao 
ha pouco, motivo para serias pre- nos hospitais existentes no Esta- 
ocupacgées, em virtude, principal- do. Realizados os primeiros reco- 
mente, da deficiéncia das medidas lhimentos em 1938, com a hospita- 
tomadas para resolvé-lo. lizagdo de todos os doentes, vimos 
Determinada, em 1938, uma as- cair, mais tarde, as porcentagens 
s sisténcia real aos insanos, que vi- de intermediarios e os carceres no- 
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vamente passaram a receber os 
doentes, pois as vagas no Hospital 
do Juqueri e em outros estabeleci- 
mentos congéneres somente se ve- 
rificavam com a morte ou cura, 
alias dificil, dos insanos. 


No ano de 1938 foram recolhidos, 
nesta capital, 783 dementes, dan- 
do-se a todos o destino convenien- 
te, ou seja, abrigo apropriado e as- 


Recolhimentos 
Total Num. indic. 

8 
1940 116 
32 94 
1942 826 105 
1948 97 
1944 948 121 
1945 1.401 179 
1946 1.480 189 


Estes indices calculados 
bre o ano de 1938, como ano-hase. 
periodo 1939-40, foram inier- 
nados todos os alienados recolhi- 
dos, 0 que nao se observou depois. 

As primeiras providéncias do go- 
vérno, no bienio 1938-1939, impe- 
diram terminantemente a perma- 
néncia de doentes mentais nas ca- 
deias publicas do Estado, o que 


era, de fato, uma situagaéo deplo- 


ravel. 

Foi consideravel, por isso, o nt- 
mero de internados, evidenciando- 
se, desde logo, a insuficincia das 
instalagdes dos nossos hospitais. 


Os dados do més de junho — 
Durante o mes de junho ultimo, 
faleceram no municipio da capi- 
tal, segundo dados fornecidos pe- 
la Divisio de Estatisticas Demogra- 
ficas do Departamento Estadual de 
Estatisticas, 1769 pessoas, sendo 
vitimadas por: febre tifdide, 4; co- 
queluche 7; difteria, 5; tuberculo- 
se, 164; paludismo, 2; sifilis, 25; 
gripe, 18; variola, 1; sarampo, 4; 
disenteria, 6; erisipela, 1; menin- 
gite cerebrospinal (meningo-cocci- 
ca), 6; raiva, 1; tetano, 3; septi- 
cemia nao puerperal, rT micoses, 


sisténcia médica especializada. O 
mesmo, infelizmente, nao se regis- _ 
trou nos anos posteriores, a partir 

de 1941, quando as porcentagens 
de internamentos, em relacéo aos 
anos de 1938, 39, 40, cairam con- 
sideravelmente, como se vé pelos 
seguintes dados da Sec&o de Esta- 
tistica Policial e Criminal da Divi- 
sao de Estatisticas administrativas — 
e Politicas do DEE: 


Internamentos Porcent. de 
Total Num. indic. internam. 
783 100 100 
650 83 100 
914 116 100 
490 63 66 
528 67 64 
485 62 64 
741 95 78 
1.211 155 86 
1.319 168 89 


Entretanto, os dirigentes dos hos- _ 
pitais puderam fazer alguma coisa 
sObre a escassez de leitos e ja no © 
bienio 1945-46, nesta capital, 87% | 
dos doentes recolhidos puderam ser | 

internados. 

Felizmente, o assunto volta a 

merecer as melhores atencdes e 0 

numero de leitos nas casas de sau- 
de ja deve ter atingido a 14.000, 
distribuidos pelo Hospital do Ju- 
queri, Sanatorio Pinel, Manicémio 
Judiciario, Hospital Psiquiatrico de 
Santa Teresa, e mais 1.500 leitos 
correspondentes 4 nova Colonia 
Regional. 


3; outras doencas infecciosas e pa- 
rasitarias, 16; cancer e outros tu- * 
mores malignos, 154; tumores nfo 
malignos ou cujo carater nao foi 
especificado, 14; doencas gerais, 


52; do sistema nervoso e dos ér- 
gaos dos sentidos, 131; dos apa- = 
relhos: circulatério, 365; respira- 
torio, 196; digestivo, 214 (sendo 


104 menores de 1 ano); dos apa- a 

relhos urinario e genital, i 
gravidez, do parto e do estado ty ee 
puerperal, 6; da pele e do tecido — 

celular, 8; dos ossos e dos orgaos 

da locomoco congénitos e doen- 
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¢as peculiares ao 1.° ano de vida, 
125; senilidade, 7; suicidios, 17; 
homicidios, 8; acidentes de auto- 
moveis, 17; mortes violentas ou 
acidentais, 24; causas de dbitos 
indeterminadas, 14. 

Das 1768 pessoas falecidas 1012 
pertenciam ao sexo masculino e 
156 ao feminino; 354 eram meno- 
res de 1 ano e 83 residiam fora do 
municipio, a saber: tuberculose, 
14; paludismo, 1; sifilis, 1; saram- 
po, 1; meningite cerebrospinal 
(meningococcica), 1; outras doen- 
¢as infecciosas e parasitarjas, 5; 


Dr. Urbano Silveira — Faleceu 
no dia 28 de agésto nesta Capital, 
aos 54 anos de idade, o dr. Urba- 
no Silveira, casado com a sra. Ma- 
ria Correa Silveira. A noticia do 
falecimento do conceituado clinico 
causou geral consternacdo, pois 
com sua morte desaparece um dos 
médicos de S. Paulo mais dedica- 
dos a sua profissao. 


Ao Instituto “Pasteur”, de que 
era ultimamente diretor, emprestou 
mais de 20 anos de labor, dedica- 
¢ao e competencia. Antes, exerceu 
as funcdes de médico ‘xterno do 
Hospital do Isolamer’. e, mais 
tarde, as de assistente - Je chefe 
da l.a Enfermaria de Mulneres. 


Congresso Internacional de Hi- 
giene Mental — Realizou-se em 
Londres um Congresso Internacio- 
nal de Higiene Mental, para a dis- 
cussao de interessantes temas ati- 
nentes a psicologia infantil, a psi- 
coterapia e 4 sociologia. 

Nesse certame, que reuniu as fi- 
guras mais representativas da psi- 
quiatria mundial, o Brasil foi re- 
presentado pelos profs. A. C. Pa- 
checo e Silva e Henrique Roxo e 
pelo dr. Osvaldo de Camargo. 


Necrologio 


CONGRESSOS 


cancer e outros tumores malignos, 
17; tumores nao malignos ou cujo 
carater nao foi especificado, 1; 
doengas gerais, 2; do sistema ner- 
voso e dos o6rgaos dos sentidos, 
8; dos aparelhos: circulatério, 9; 
respiratorio, 4; digestivo, 11; dos 
aparelhos urinario e genital, 6; da 
pele e do tecido celular, 1; suici- 
dios, 1; causas nao especificadas 
ou mal definidas, 1. . 


Houve no mesmo periodo, 1383 
casamentos, 4603 nascimentos e 
164 natimortos. 


Era formado pela Faculdade de Me- 
dicina da Universidade de S. Pau- 
lo, a cuja segunda turma pertencia 
O extinto, que era filho do sr. Jor- 
ge Silveira e da sra. Isabel Silvei- 
ra, ja falecidos, deixa dois filhos: 
Marilda Silveira e Geraldo Silvei- 
ra. Era irmao do dr. Silveira Taci- 
to Silveira, casado com a srfa. 
Cassia Fleury Silveira; d. Alice Sil- 
veira, ja falecida; sr. Jorge Silveira 
Filho, casado com a sra. Lucia Ar- 
ruda Silveira; Joao Pedro Correa 
de Moraes Silveira, ja falecido; sr. 
Mario Silveira, dr. José Silveira, d. 
Marina Silveira, d. Estela Silveira; 
dr. Rubens Silveira, casado com 
a stra. Maria Pampona Silveira; drs. 
Rui Silveira e Luciano Silveira. 


MEDICOS 


O prof. Pacheco e Silva recebeu 
uma alta distincao com a sua es- 
colha para vice-presidente do re- 
ferido Congresso, 0 que demonstra 
o elevado conceito que a psiquia- 
tria paulista logrou alcancar nos 
meios cientificos internacionais. 

O prof. Pacheco e Silva repre- 
sentou também a Faculdade de 
Medicina da Universidade de Sao 
Paulo na Conferéncia Internacio- 
nal de Psicocirurgia, que se rea- 
lizou na cidade de Lisboa em ho- 
menagem ao prof. Egas Moniz. 
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GLICOSOR 


STUDIO ERICO 


CADA EMPOLA DE 5 ¢.c. CONTEM: ma 
| 
GLICEROFOSFATO DE SODIO. ... 0,20 gr. » 
CACODILATO OE SODIO...... | 
SULFATO DE ESTRICNINA..... 0.001 gr. 
SORO GLICOSADD ......... Sec 
‘ ® 
CADA EMPOLA DE 1 ¢. CONTEM: vat, 


QUANDO HOUVER CONTRA-INDICACAO A ESTRICNINA DEVE SER PREFERIDO GLICOSORO 8 “SEM ESTRICNINA” 
LABORATORIO GROSS e@ RIO DE JANEIRO 
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ey O aluminio em pd — O “Diario 
=" de Sao Paulo” publicou a seguin- 


te nota: 
Muito ja temos escrito nesta 
seccao, sdObre o tratamento das 


queimaduras, tendo sido referidos 
de modo especial, o emprégo do 
Acido piruvico e do debridamento 
precoce, métodos esses atualmen- 
te em estudo nos Estados Unidos. 
Hoje, queremos nos referir a um 
método original, usado primeira- 
z mente em Sao Paulo, pelo sr. Euri- 
be co Branco Ribeiro, diretor do Sa- 
natério Sao Lucas, e experimenta- 
do (com algumas variantes) pelo 
sr. Luiz Oriente, no Hospital das 
Clinicas. Trata-se do emprego do 
aluminio em po, quer isoladamen- 
te, quer associado com outras subs- 
tancias. O sr. Branco Ribeiro em- 
prega o aluminio metalico em 
associado com a sulfanilamida pul- 
verisada e com o dleo de figado 
de cacao. 

O primeiro trabalho cientifico 
sObre 0 emprego do aluminio nas 
queimaduras foi apresentado pelo 
sr. Eurico Branco Ribeiro a Socie- 
dade Médica Sao Lucas, em fins de 
1945. Sao desse trabalho alguns 
trechos elucidativos, que damos a 
seguir. 

“O aluminio metalico é subs- 
tancia que nao consta das farma- 
copeias nem dos livros de tera- 
péutica. Nao se trata, pois, de uma 
droga que se. pode encontrar nas 
prateleiras das farmacias. Pode ser 
procurada nas casas de ferragens, 
onde sob o nome de “purpurina’”, 


.. 


O “SKF” — A “Agencia Che- 
mical Society” anuncia a desco- 
berta de uma nova droga muitas 
vezes mais poderosa do que a co- 
caina em sua funcdo anestésica. 

A nova substancia recebeu o no- 
me de “SKF”. Uma unica solucao 


ASSUNTOS DE ATUALIDADE 


'Tratamento das Queimaduras 


Anestésico 


e em forma de po finissimo, é des- 
tinada a dar‘a cor prateada das 
tintas de pintura. Tem a proprie- 
dade de ser muito adesiva, mesmo 
em superficies umidas e foi por 
isso que, nos Estados Unidos, se 
lembrou de utiliza-la para prote- 
ger a pele irritada pela secrecdo 
das fistulas. A formula original pa- 
ra tais propésitos e por nos ja lar- 
gamente utilizada com os melho- 
res resultados é a seguinte: alumi- 
nio metalico em po, 10 grs., e po- 
mada de Oxido de zinco, 30 grs., 
fluidificados com 6éleo de olivas”. 

Na formula usada no tratamento 
das queimaduras, o Oxido de zinco 
foi suprimido, e o dleo de olivas 
substituido pelo dleo de cacao, de 
alto teor vitaminico. Associa-se a 
sulfanilamida em po, cuja acao 
contra as bacterias é conhecida. 
A feitura da pasta nao exige nem 
mesmo a intervencao de um técni- 
co em farmacia. O proprio médi- 
co pode ir deitando o pé de alumi- 
nio numa vasilha com 6leo a me- 
dida que o vai agitando com uma 
espatula. Deita depois a sulfa em 
po, e uma vez obtida uma suspen- 
sao homogénea, nada mais resta 
a fazer do que iniciar a pintura das 
lesdes cutaneas. O curativo com 
pasta de aluminio é trocado cada 
12 horas, nos primeiros dias, até 
que a pasta mais se desprenda das 
partes atingidas. Os resultados ob- 
tidos pelo diretor do Sao Lucas, 
com esse novo método, foram ple- 
namente satisfatdrios. 


de somente 0,01 por cento, injeta- 
da num coelho, produz um efeito 
anestésico de mais de trés horas. 
A mesma quantidade de solucao 
cocainica injetada no animal pro- 
duz uma anestesia que apenas du- 
ra 18 minutos. 


a 
7 
ciou 
q vez 
labo! 
Mint 
mo { 
sere: 
ba 
de 
nao 
bém 
cons 
imps 
a el 
A 
cab 
con! 
Cyr 
que 
que 
des 
194 
\ xim 
tive 
| 
log 
Cle 
Gat 
de 
len 
alt 
le 
qu 
ob 
su 
or 
af 
m 
pi 
a 


ANAIS PAULISTAS DE MEDICINA E CIRURGIA 


4 


O virus da poliomielite — Anun- 
ciou “A Gazeta”: “Pela primeira 
vez na historia se conseguiu, num 
laboratorio da Uziversidade de 
Minnesota, concentrar em _ altissi- 
mo grau o virus da poliomielite dos 
seres humanos. Efectivamente, aca- 
ba de anunciar-se que um grupo 
de homens de ciéncia conseguiu 
nao sO isolar o virus, mas tam- 
bém eliminar 99,5 por cento das 
impurezas que o rodeiam, e isso 
constitue, na realidade, um passo 
importantissimo no caminho da 
prova reativa, que ha de conduzir 
a elaboracado da respectiva vacina. 
A’ testa do grupo que levou a 
cabo a investigacao cientifica en- 
contrava-se 0 bacteriologista dr. 
Cyril S. Stulberg. O virus em 
questao € da mesma variedade 
que produziu a epidemia que se 
desenvolveu em Minnesota em 
1946. 

Diz o dr. Stulberg que o pro- 
ximo passo a dar sera a prova rea- 
tiva, a qual ha de revelar a pre- 


Pratical Bacteriology, Hemato- 
and Parasitology — Stitt, 


Clough, Branham e col., 10.a edi- 
¢40, Blakiston, Philadelphia, 1948. 

Nos 40 anos que decorreram 
desde 0 aparecimento deste exce- 
lente livro, numerosos tém sido as 
alteragdes e os capitulos novos ne- 
le introduzidos. Gracas a sua fre- 
quente atualizacdo, tornou-se esta 
obra um manual classico para con- 
sulta dos clinicos e para ensino e 
orientagao dos estudantes e dos 
que desejam fazer especializacao 
nos assuntos nela versados. O min- 
guado volume da edicao de 1909 
aparece agora com substanciosa 
matéria exprimida em quasi mil 
Paginas (992), contendo sdbre a 
edicao anterior tudo de novidade 
que se obteve nestes dez anos. 
Numerosas sao as ilustracdes que 
aparecem no texto e muitas delas 
s40 a cores. E’ um livro que tem 


A paralisia infantil 


Livros recebidos 


senca do virus no corpo, ou o grau 
de imunidade deste. E que poste- 
riormente vira o esforco destinado 
a preparacéo de uma vacina que 
dé resultados eficazes pelo menos 
contra uma das variedades de po- 
liomielite. 

E, como se julga que é bem pos- 
sivel que haja grande semelhanca 
entre as variedades do mal, claro 
esta que, se assim fér, a prova 
reativa daria resultados mesmo no 
caso contrario, uma vez estabele- 
cido firmiemente o processo técni- 
co, nao parece provavel que os 
homens de ciéncia experimentem 
giande dificuldade em descobrir 
a prova adequada a cada varieda- 
de e preparar a vacina correspon- 
dente. 

Ja se conseguiu, em outras oca- 
sides, isolar o virus da poliomie- 
lite dos seres humanos, mas nun- 
ca num grau de pureza que se 
aproximasse siquer daquele que 
acaba de conseguir-se em Minne- 
sota”. 


lugar obrigatério em toda biblio- 
teca médica. 


Conception physique de la vie 
— D. Calewaert, 2.a edicdo, Livra- 
ria Malvine, Paris, 1947. 

Eis um livro que esta despertan- 
de interésse, tanto que logo teve 
que ser reeditado. E’ leitura para 
distrair 0 médico das suas preo- 
cupacdes clinicas, dando-lhe, ao 
mesmo tempo, nocdes de _ idéias 
novas dignas de meditac4o e pro- 
picias a fornecer assunto para dis- 
cussdes. Ao redor dos principios 
da densidade e da tensao superfi- 
cial, o A. borda os seus comenta- 
rios sObre os fendmenos da vida 
e sObre os estados mérbidos. Con- 
clue o A. que existem duas vidas: 
a pessoal e a universal, tendendo 
para uma espiritualizag4o progres- 
siva. O volume contém 234 pagi- 
nas. 
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Terapéutica Clinica —- (Glandu- 
las Endécrinas e ginecologia cli- 


nica) — Arrighi, Paola, Pasqua- 
lini, Sardi — El Ateneo, Buenos 
Aoires, 1947. 


Ja temos salientado o alto va- 


lor da obra que El Ateneo vem lan- 


¢ando sob a direcéo de Juan José 
Beretervide e Cesar Cardini. O vo- 
lume 6.°, que ora aparece, dedica- 
do principalmente a assuntos de 
Ginecologia e Endocrinologia, en- 
cerra também uma parte de 140 
paginas dedicadas a fisiopatologia 
e farmacologia do sistema neuro. 
vegetativo e escritas por esses 
orientadores com a colaboracao de 
Carlos Lenda e Juan Michans. O 
presente volume tem perto de 600 
paginas e contem matéria de alto 
interésse pratico, tal como: neo- 
plasias e hormonios, prurido vul- 
var, cirurgia do simpatico, etc. Os 
temas sao tratados a luz dos wtl- 
timos progressos terapéuticos, tor- 
nando muito util o manuseio da 
obra. 


Historia Clinica del Libertador — 
Artur Guevara, Tip. del Comercio, 
Caracas, 1948. 


de 
grande vulto da independéncia das 
colonias sul-americanas. Trata-se 
de um trabalho exaustivo de inves- 
tigacao, de cultura, de critica. E’, 
um livro de leitura amena calca- 
do em farta documentacéo e em 
que o leitor acompanha com inte- 
résse as varias fases da vida de 
tao ilustre e agitada personalidade. 
As varias moléstias que sofreu e 
a autopsia a que foi submetido o 
seu cadaver dao motivos a longas 
e judiciosas consideracées. 


Nutricfo — Fern Silver, tradu- 
¢40 portuguesa das Edicdes Me- 
lhoramentos, Sao Paulo, 1948. 

Grande parte dos males que afli- 
gem a humanidade tém suas ori- 
gens em deficiéncias alimentares, 
ou seja, na ma ou inadequada ali- 
mentacao. Nao basta que se esco- 
Iham pratos de bonito aspecto e 
sabor agradavel. A saude alimen- 
tar nao se resume nisso. E’ ne- 
cessario, porém, que se conheca o 


valor de cada alimento e em que 
quantidades devem os mesmos se. 
rem ingeridos para um maximo e 
perfeito aproveitamento de suas 
propriedades. 

Bem recente é a ciéncia nutri. 
cionista. Nasceu ela da preméncia 
de serem solucionados varios pon- 
tos de importancia capital para o 
bem-estar fisico dos individuos 
tais como 0 que eram, em ultima 
analise, as proteinas, as calorias e 
as vitaminas e qual era a sua exa- 
ta funcao dentro da maquina hu- 
mana, a relacao entre os minerais 
e a nutricao do organismo etc. etc. 

Definida a Nutricao, como cién- 
cia, urgia divulga-la, apresentar a 
todos os frutos de longos anos de 
laboratorio. 

E foi partindo désse ponto de 
vista que Fern Silver, renomado 
nutricionista americano, empreen- 
deu a feitura de uma obra a qual 
viria preencher a lacuna de ha mui- 
to existente. 

Lancgado livro nos Estados 
Unidos, “Edicées Melhoramentos” 
nao titubearam em enriquecer nos- 
sa literatura cientifico-popular com 
mais essa obra. 

E é assim que vem de ser lan- 
cada “Nutricao”, um livro de gran- 
de valor tanto para os senhores 
médicos como para o ptiblico em 
geral. Néle a matéria, que é ven- 
tilada com autoridade e conciséo 


-esta assim distribuida: “A Alimen- 


tacéo, a Energia Fisica e o 
cimento”; “Relacao dos Minerais 
Minerais com a Nutricéo do Orga- 
nismo”; “As Vitaminas; sua impor- 
tancia na Nutricfo” e “Dietas”, 
além de uma oportuna tabela, co- 
mo apéndice, que oferece a com- 
posicao de mais de 220 modalida- 
des de alimentos. O volume con- 
tem 164 paginas em formato 16 x 
23 cm e custa a quantia de Cr. $ 
30,00. 


Centro de  Gartroenterologia, 
Nutricién y Dietética — Julio Car- 
rere, Montevideu. 1947. 

Trata-se de uma memoria des- 
critiva do que é o importante Cen- 
tro de Gastroenterologia, Nutricién 
e Dietética do Hospital Pereira 
Rossell, dirigido pelo prof. Julio 
Correre, que conta com a colabo- 
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ragao de um grupo de destacados 
especialistas. Alem da parte des- 
critiva, Oo volume contem dados 


_ estatisticos e apresenta varias fo- 
 tografias, atestando as atividades 
instituicao. 
paginas. 


O livro tem 124 


Trabajos del If Congresso Na- 


_cional de Cancerologia — Editora 


Cultural, Habaner, 1947. 
Editado pela Liga Contra o Can- 


cer, de Cuba, foi distribuido o vo- 


lume dos anais do Il Concresso 
Nacional de Cancerologia, realiza- 
do naquela republica em maio de 
1945. Numerosos foram os traba- 
lhos apresentados, versando assun- 
tos dos mais palpitantes e toman- 
do quasi 700 paginas do volume. 
Alem da reproducao das contribui- 
c6es cientificas, 0 livro encerra no- 
ticia detalhada das atividades so- 
ciais do Congresso, com fotogra- 
fias. 


A Penicilina por via arterial nas 
Osteomielites — Eurico Branco 
Ribeiro — (Diretor do Sanatorio 
de Sao Lucas) — Sao Paulo Edi- 
tora S/A. Sao Paulo 1947. 

Des “Arquivos de Clinica”, Rio, 
V, outubro de 1947: “Guardamos 
da monografia apresentada pelo 
Dr. Eurico Branco Ribeiro a melhor 
impressao. Trata-se de um tra- 
balho de atualizacao e contribuicaéo 
onde o autor, possuidor de elogia- 
vel senso didatico, aborda integral- 
mente o assunto, de forma concisa 
e convicente. Apos uma exposicao 
do que tem sido feito com a peni- 
cilina no tratamento das osteomie- 
lites, discute o valor da via arte- 
tial e, ao final, elege essa via para 
injecao do antibidtico, apresentan- 
do os melhores resultados. Farta- 
mente documentados os capitulos 


seguem-se numa exposicao agrada- 
vel, para terminarem com obser- 
vacoes clinicas que constituem a 
contribuicao pessoal. 

Embora tenha sido editado em 
1947, o trabalho realizado entre 
1944 e 1945, quando a penicilina 
era dificilmente adquirida e quando 
as dosagens eram feitas com cer- 
ta parciménia e economia. 

Os sucessos obtidos pelo autor 
dispensam éste comentario, que 
nao deve ser interpretado como 
critica e sim para fazer compreen- 
der o quanto ainda podemos con- 
seguir neste terreno, ajudados pe- 


- los meios de que hoje dispomos. 


Para aqueles que nao tenham o 
ensejo de conhecer a monografia 
do Dr. Eurico Branco _ Ribeiro, 
transcrevemos suas conclusdes que 
definem o estado atual do proble- 
ma e traduzem.o cuidado com que 
o mesmo foi estudado pelo autor. 

1.° A penicilinoterapia tem ple- 
na indicacao nos casos de ostemie- 
lites. 


2.° Na osteomielite aguda, pro- 
cecemente empregada, a_penicili- 
noterapia pode agir como trata- 
mento abortivo. 

3.° Nos surtos agudos da osteo- 
mielite crénica, a penicilinoterapia 
age com rapidez e eficiéncia. 


4.° A via arterial apresenta van- 
tagens sdbre as demais, no trata- 
mento das osteomielites. 

5.° Para o tratamento abortivo 
da osteomielite aguda a via arte- 
rial é mais indicada. 

6.° A _ penicilinoterapia por via 
arterial nas osteomielites é método 
que nado se mostra inferior a qual- 
quer outro, podendo ser associado 
a cirurgia, quando esta estiver in- 
dicada. 


“Estudos Cirurgicos”’ 
Dr. LEURICO BRANCO RIBEIRO 


Preco de cada volume Cr$ 60,00 
Pedidos ao autor — Caixa Postal 1574 — Sido Paulo 


em 4 volumes 
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SANATORIO SAO LUCAS 


INSTITUIGAO PARA O PROGRESSO DA CIRURGIA 


CIRURGIA — GINECOLOGIA — OBSTETRICIA 
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